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HISTOIRE 

d'une résection des côtes et de la PLEVRE.! 

Lue à VAbmdèmie Royale dès S&ienees.4é PJhts^ 
tient de JSrànce , lelufdi 27 àpril i6ï9 y piatr le 
Chei^alier BftGVERAND , "pr&fbsseur de la Faculté 
de Médecme ^ et chirurgien eh chef de Phâpital 
éSaint-Louts. 

Messieurs, 

Je "vais avoir l'honneur de veos entretenir d^ihé 
opération cliirurgicale dont les fasteldeTart n*èffircnt 
ancMn^seThple*, opérAtioil ndtuveUe^commaiidée'par 
la nécessité et justifiée par l<e succès. 

M. Mêchellean , officier de satité à Nemolirs',. por- 
tait depuis troil ans^ sur la région* dn cœnr , une tu- 
meur cancéreuse dont , au mois de fahvier , nn chi- 
mrgiendn Yoi^inage pratiqua l'extirpation. À k le« 
%ée du premier appareil, un fons^s saôglant parut 

a*. I.- 
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au centre de la plaie -, cautérisé à chaque pansement ^ 
il r^pullulait avec activité- Une seconde opération 
fut tentée : l^on pénétra plus profondément. Après 
avoir mis les côtes à nu , on alla jusques à la plèvre. 
Cepen4Ant de nouvielle$ fongpsités se montrèrent et 
se reproduisirent y malgré les cautérisations répétées , 
à Taide desquelles on essaya de les réprimer. Déses* 
péré de ne retirer aucun fruit de tant d'opérations si 
douloureuses , le malade vint à Paris, vers la fin de 
mars , bien décidé k tout souffrir , dans Tespoir d'être 
délivré d'un mal horrible , et d'échapper à une mort 
inévitable. 

A cette époque , un énorme fongus s'élevait de la 
plaie. De cette végétation brunâtre et mollasse, suin-> 
tait une sanie aluondftmte ) rongeâtre ^ et' tellement 
fétide , qu'il, était impossjble de rester ua quart- 
d'heure auprès du .malade, sans renouveller Tair de 
l'appartement. Les douleurs néanmoins étatènl mo- 
dérées.; il n'y avait ni sueurs ni diax'rhéè coUiqua- 
tive 'j et quoique tourmenté par une toux ancienne 
et habituelle , le nialade, âgé de quarante ans,d'u^e 
coniplexion robuste, présentait les dispcfitions mo- 
rales; <les plus eneonrageantes. : i 

.Dans cet état de choses ^ il fut décidé, que l'oa 
pratiquerait la résection des câtes d'oà. l'on pensait 
que le cancer avait pris originairement niiissance. 
Chargé de cette opération , )e ne cachai point' an 
maladç que très-probablement je serais obligé d'es^ 
ciser une portion de la plèvre. Il n'hésita point k se 
aoumettre à cette opération, dont on ne lui dissimula 
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point y et dont il était capfible d^apprécier toute 14 
gravité. 

Tout étant ainsi disposé y,^y procédai le 3i mars y 
encouragé dan» cette entreprise liardie, par Ta^sis^ 
tance amicale autant gu'active ^.de mon collègue M. le 
professeur Dupuytren^ et par d'autres personnes de 
l'art , (jui voulurent bien m'aider de leur coopération» 
Le malade s'offrit de lui-m.ème à l'instrument ^ refu«« 
sant d'être contenu par les aides ^ et promettant une 
fermeté c[ui ne s^est pas démentie* 

JecoQunençaipar Qggrandirla plaie ^ en lai don-* 
naAt une&rmecruciale.. Jedécouvrisainsila sixièma 
càte y ^ui me parut gonflée et. rugueuse dans ({uatre 
pouces environ de sa longueur. Avec un bistouri 
boutonné ,^ dont je condjuisis la, pointe leloug de ses 
bords supérieur et inférieur ^ je CQupai le.s muscléa 
înter^costaux \^ puis avec une petite scie ^ doot Iq 
bord deujtelé i^*bffr9it pas plus de quiujse lignes de 
longueur y\e. sciai l'os, aux deux extrémités de la por* 
lion, malade : cela f^jt , jç détacbai de la plèvre I0 
fragment aiqsi isolé , en j employant que simple 
spatule. J'7 trouvai une facilité inespérée ^ facilité 
qui provenait de l'épaississement de la plèvre , au-« 
dessous de V^s^ commue l'a. pi;o:uvé b suit© de l!opé^ 
cation.. 

La septième» e^te £at débouverte^ dans ta même 
étendue , isolée et détaçkée. de la, même manière ^ 
mais avec beaucoup; plus do; dliQicultés ^ et nou san^i^ 
pnlégec déchirement. La ptèvre s'offrit. alors^évidem^ 
ment malade ,. épai3sie ,, fongiieii^.e ;i,et donu^ut unp-^ 
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sauce à la végétation , dans l'espace qui séparait les 
dent portions de câtes enlevées. L'état cancéreux se* 
prolongeait au-dessus de la sixième côte , ensorte 
^ue la metnbrane paraissait malade dans huit ponces 
qnarrés environ de son étendue. Ne J)oint en faire 
l*excision, c'était laisser incomplète une opération 
qui durait depuis vingt minutes ^ et jusqu'à ce mo- 
ment heureuse. Chacun des assistans s'arma d'un 
ihoyen capable d'arrêler l'Uémorrhagie foudroyante^ 
que nous devions redouter au moment où je ferais la 
section des artères intercostales. J'excisai là plèvre 
avec des ciseaux à lames recourbées sur leur tran- 
chant; et s'oit que la section opérée par cet instrfa- 
ment, qui coupe moins en sciant qu'en pressant , et 
froisse les tissus qu'il divise , eût déterminé la ré- 
ti'actîoti des vaisseaux , soit que le calibre de ceux-ci" 
eût diminué par suite des cautérisations antécéden- 
tes , il né coula pas une goutte dé sang j mais à ce 
moment l'air extérieur fit irruption dans la poitrine, 
ïlefoùlant avec violence , et comprimant Je poumon 
gauche , qui ,avec le cœur enveloppé du péricarde', 
se portait vers l'ouverture , je cbercbaî , en y por- 
tant la main gauche , à modérer l'entrée de'l'air y iît k 
prévenir la suffocation qui paraissait imminente', 
tandis qu'avec la main droite j'appliquai sur Ja plaie 
ûnelàrge compresse enduite de cérat. t'*entrée de 1 air 
fut tout-à-coup empêchée par cette toile grasse , assez 
large pour couvrir nbn-seiilement là plaie , maïs en- 
core tout le côté correspondant de la poitrine. Je* 
plaçai' par désiiiê im large et épais plumasseaa de 



dbarpjiene le rect^yris 4^ quelques oofi^ei^eff» ^ 
^utins tout Tappareil avec an bandage iroolë^i^é^iQ* 
crement serré. ^ 

^ X'aoxiété et la difficulté de respirer furjent ei^tr^ipes 
durant les douae heures c[m suivirent Topératipp, Z41 
U3îEilade passa la nuit entière assis suc son séanjU Ver* 
le matin , des sinapismes appliq[ués à Id plante de9 
pieds e( à la fisice inteniie deiS cuisses, rendirent If 
respiration plus facile. Dès cet instant ^ le pouls sf 
releva , les forces se ranimèrent. Le malade prit pouf 
toute tisane et pour tont aliment^ une infusiou de 
Heures de tilleuls et de violettes, ^jromatis^ avipc quel- 
ques gouttes, d'eau distillée de Aeurs d'oranger^ et 
^crée avec le sirop de gomme arabique. TVois pur^ 
sq passèrent ^insi : la -fièvre était modérée et r<^ 
pression asse^ forte pour priver le malade de soiqmeil. 
}«e premier appareil fut levé 96 heures après Topér 
cation^ Le péricarde et le poumon aviiient contrac0 
adhérence avec le contour 4c l'éuverture quadiilar- 
tjàre > sprte de fenêtre pr/itiqu^ au-4eYai|t d|i c^elif « 
L'adhé]:çnce, lienreusem^lit ,^ A'étail pas complète 
entre le péricarde et Le ppumon \ ear du sixiènie au 
douzième jour, à la faveur de ce défïlut d'adbérenee,, 
jl.une séro^té «^i^Iapt^put couL^ de k poitiine et 
cçisseler à c^aqui^ pansement.. On p^t évaluer jk 
j^^ demi*pinte ^vijcon la sé.rostlé. qui coulait par )^ 
4ians l'espace de a4 b^ui^ea. Au (jceiz^me jour ji eeit^ 
sérosité ^ produit de Tio^flamraatjipi;^ des surfeuses y cças|i 
4e couder y et au dix-^hn^tième )0ur, Tadliéreope ébôt 

f^\^ «ptf # le jpp^mpu f I Le séric^rd^^. Vm ^»9^ 
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Ms^Io'rs de sltitroduire par la plaie , le malaide pon*< 
^ktt sëeouclier sur ce côté*; le sommeil et rappétit 
»e rétablirent dans leur intégrité. 
" ï-a pliâie l qtJbîqtre pansée j us^u*alors avec un linge 
gras immédiatenient appliqué k sa surface, diminuail 
rapidement , et présentait le meilleur aspect. An 
tingt-unîéme Jour on supprima le linge graissé , el: 
l*on pansa , oomme une plaie simple , iette surface 
couverte de bourgeons charnus , qui s*élevaient du 
pôùinon .et du péricarde. 

He malade , qui falàait depuis quelques jours Tes- 

'^I de èes forces dans un jardiif attenant k la maisoti 

quHl bobitait , ne put résister à l'envie de parcourir 

'en voiture les rues delà capitale. Une course de ciuf 

beures , dans laquelle il visita l'Ecole de Médecine y 

et se fitmotftrer les portions de' se^ côtes et de sbt^. 

plèvres', déposées dans les cabinets de cet établisse^ 

ment, ne l'ayant aucunement (atigué, rien né put 

■t*empêcber de partir te vingt-septième jour après 

ropération,'et de retourner au lieu de son domicile', 

*où il est arrivé beùréusëment , muni d'une plaque 

'de cuir bpuilU , poui^ en recouvrir la cics^trice quiind 

elle sera achevée. * * 

' ' Je n*ai point lâiqsé échapper Poccâslon qui 8*est éf-C:. 

férteici de constater de nouveau la^parfatteinsènsi^ 

'bilité du cœur et du péricarde. Rien n^avertit l*in«* 

dividu du contact des doigta doucement appliqués à 

ces organes. Ajoutes que, dans l'état de viai, fe 

péricarde, chca i*homme, jouit d'une transparence 

tètte t]ue Fbn aper^it hj oixfiit ati tra?ën; de cettc^ 
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mend>rftii)e > cMMose i'il était sous'^viiecloGlie de Verre 
paffftHenieiit < 'dia]^lurBe. C est au pohit que nous 
ayons pu croire on iuataxit qu'il y 9vait Ql)fieiice de 
UenVebppeé il s'en £iut de beaucoup que Ton re^ 
tronré, cette transparence parfaite du péricarde sur 
)«#'cadûTi^es / et'à^us ce point de rue, cette Btem- 
brane me semble pouvoir être comparée au miroir 
de Fcrily qni devient terne et s'obscurcit aux appro«> 
ebos de la iaiort. >■ - : ^ . 

' > Upe large pùTertqre, avec perte de substance, 
' faite 'au3( paroia ' de ia poitrine , «'étântpas nécessal- 
renfiient suivie de la aufibcation ^ d'un épànckement 
tÉRgniu ou de l^nâammation mortelle des organe^, 
' vers lesquels Fair extérieur trouve alors un libre ao^ 
' céS| on pourrait^ ce me semble , dans une maladie 
' à JaqueHe l'individu dbit nécessairement succomber , 
une bydropisie du péricarde , par exemple y on pour- 
rait, dis-je, pratiquer au-rdevant du ccéur, une ou- 
verture qui permettrait, non-seulement 4'évacuer 
Teau dans laquelle cet organe est plongé , mais en- 
core de guérir radicalement la maladie , en déter* 
minant Tinflammation adhésive des surfaces, par 
des procédés analogues à ceux dont on, fait us9^& 
pc>ur la cu|ee de rbjdrocéljs (i )« La mime opération 
se4^it indiquée pour mettre à découvert le poumon 

( I ) M* Kicherand prie tous ses confrères | à qui sW** 
friraKuuhydropérlcariclesur un individu point trop affiiibli 
]^t*f^àgo ou ^ar la maladie ^ de le lui atjresier ^ si nnisiuK 
il4 n^aimentteÉilci ««x«^éflies Fd^atim f|ti^il^ 
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•pattiftUeméiit wtSmté , «I en reCi«mli«r quelque pof^ 
;|ie, en po5««i«nr lai des HgaUMf. On Q0'niânqQer» 
pas de dire que de pareilles entreprises sont témé^ 
raires; mais e^Hnbieii d*opératlo«s, réputées imposa 
aibleà^ il'n y a pat tinquaute ans , (tiennent de iM|» 
}ou«s les suce Jts les 'plua ferillaas^ et les nùeiiX qcmvH 
•ialés? 

' Je n'abusmnai^s plus long^tenips V llEassie^iiSy dsi 

temps qoe vous ayez bien touIu mViQeovder ^ c^reat à. 

. cem d'entre vons qui s'occupent apéeialeineirt* dea 

/ pregris de la cUràrgie , k m*apprenéf e- si,* dans hsa 

▼aes qne*îe me propose , je ne me* suis point laissé 

. «baser pur on vain îdésir de' . perfèetioaaëm?nt ; 

-€-«st k enx qu'il appartient de \uget si le fait ^ne 

je soumets k leurs lumières peut coatribuer en qv^e^- 

que cbose à Uarancemént de la scie«ii90> «insi q<l'in 

soulagement de rhomaaité. 



RAPPOKT 

PE MM. DESCUAMPS ET PE.RCY» 

Sur un Mémoire ^ue St. le professeur RicheraiId 
a lu à V Académie , le %'] av^nl , et porïani pour 
titre : Histoire d^une résection des côtes et de la 
plèvre. 

LoNG*»T£MPa U ckirurgie française ne cpnput 
.psint de rivales ; au[eard'lxtti même; qfip ççtte n^QJ^t^é 
siesemtis^ de la in^f4e«ÙM4ist|^i?teM^<H4tiYé 
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une ardeor f m la plupart des souTerains ont soiû 
d'exciter et de récompenser, les cUrurgieDS français 
s^nt loin d'avoir p^*du leur supériorité. Il n'jr a 
guéres que ceux d'Aftgïeterre ^i les aient-balances 
aar quelques pDint»; et sans ét^e immodestes , il 
Boua est permis dé croire que nos efforts allant tou- 
foûrs en redoublant, et nos progrès ne le cédant 
ptaint à ceux de nos émules de tous les pays , ces 

■ 

dèimiers ^ trop beureux dé nous égaler , ne parvien- 
dront jamais h nous surpasser. 

: -' Il faut en convenir : il existe eatre les -cfaSnxrgiens 
fiançais et les obirurgiens anglais , unis , pour Tboir- 
ftfeiiT de leur profession , et le bien de rfaumanité , 
par une estime et* une considération réciproques, 
nnt> lutte de talent, de succès , d'activité , telle , que 
dH^tiis quelques années sur-tout, elle a fait faire il 
l'art y des pas de géant vers la perfection. 

Les Anglais ont opéré des.c^res étonnantes, et par 
des procédés jusqu'alors inouis. Les Français sotit 
allés encore plus loin , tantôt en suivant et rectifiant 
la vdie qui avait été tracée par leurs voisins ; mais le 
plus souvent en s'ôuvrant des' cbemins tout- à-fait 
nouveaux. Àpprenaient-rils qu'aune opération bardie 
et inaccoutumée avait élé pratiquée avec succès par 
leurs confrères étrangers ? aussitôt ils lui en oppo-» 
saient , avec autant de bonbeur , une suite d'autres 
aussi peu commues et pour le moins aussi andacieûses', 
et â& milieu de ce conflit d-inventions de génie , de 
i^lissites, dans lequel l'avantage -resta toujours taxk 
^^ttn^çais *, Tari élouné a yaisé d'immenses Tûssonrcei 
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et a vu son domaine s'agrandir davantage de jbùr en 
jour. 

L'opératiqn dont M. Riclierand a entretenu Faca^ 
demie dans une de .sf s précédentes séances , est une 
de ces Ixrillantes conquêtes dont la chirurgie fran- 
çaise a droit de s'enorgueillir. Qijie M. Abernetty 
ait osé le premier^ porter une U^fiture sur l'arlèr^ 
iliaque externe , dans un anévrisme placé tout en 
haut de la cuisse : c'est l'acte d'une chirurgie Vrai'*' 
ment efEcace et transcendante. Mais que notre cgl^ 
lègue soit al^ attaqqer jusque dans la poitrine ^ jus- 
que près du cceur , Us racines d'un cancer quelëi 
côtes semblaiefit invinciblement dérober i l'insttru- 
ment: c'est aussi le trait d'une ichirurgie. extraordi- 
naire , et en quelque fieiçon héroïque , dans laquelle 
on ne sait ce qu'il faut admirer le plus /ou delà con-* 
ceplion du plan, ou de Thabileté de l'exécution. 

Avant tout^ nous ferons remarquer que IVï. Riohe-^ 
land a eu affaire k un malade aussi déterminé à tout 
endurer^ que son chirurgien l'était à tout^entpe- 
prendre , et non moins convaincu qu'il ne lui re&tait 
plus y pour échapper à la mort la plus affreuse , que 
la chance d'une opération sur l'issue de laquelle^ 
homme de l'art lui-même , il était loin encore de 
s'abuser. 

Dans un état de choses aussi encourageant^ ap*- 
puyé par la savante coopération et l imperturbable 
sang froid de M. le professeur Dupuytr^n, et ayant 
autour de lui des aides adroits et éclairés y tels que 
M. Breachotj M. Richciraud^pnt $9 livrer à teinte 
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la force de son talent ^ et déployer toute la pnir* 
sance d^ùne main long^temps exercée ad^ trayaat 
anatomiqnes. ^ et dè}k éprouvée par un grand 
nombre d'opérations belles et difficiles. 

Vous voQs rappelez ') Messieurs , que la tumeuir 
cancéreuse que portait à la régiou-dn coeur , le sieur 
Micbelïeau, avait été , k plusieurs reprises^ excisée^ 
cautérisée , etc. , et que toujours elle s'était repro^ 
duite avec un appareil de plus en plus formidable: 
c^est'que le fond , c'est que la base cacbée sous les 
c6te$ n'avait pu être accessible , ni au' fer", ni au feu , , 
et que dans ce 'rétraficbém<ent , l'hydre avait bi*avâ 
ces moyens d'ailleurs si puissans. 

Les c6tes^ dans ces diverses tentatives y avaient été 
mises à nu -, elles avaient même dû être aïtérées pa^ 
l'action du cautère» Peut être dans la suite , elles se 
seraient exfoliées jusqu'à former un double séquestre 
qui aurait enfin manifesté la sôucbe cancéreuse. 
Mais n'eût-ce pas été le comble de l'imprudence et 
de la timidité que d'attendre longuéihèYit 'de la na- 

* , * 

ture , un effet semblable, lorsque l'art, sans être 
téméraire, pouvait en quelques instans lé "produire, 
et d'une manière encore plus complète. 

Aussi la portion des deux côtes qui recouvraient 
le fongus intérieur , et par les interstices desquellra n 
ses végétations sans cesse renaissantes fesaiént irrup- 
tion, furent sciées^ et enlevées , après avoir été iso- 
lées des parties musculaires et autres auxquelles elles 
adhéraient. Il n'y eut presque pas d'effusion de 
sang,, au grand étonnement de l'opérateur et des 
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assistons ; de sorte q^'oif ..put Yoiv aussitôt ^ et sa[i|» 
nul obstacle , le siège réel et Tétendue du mal ^ dont 
•M. Rich,erand fit , autant qu'il put^ Téradication. ^ 
en retranchant • de lu plèvre, une surface de huit 
pouces ^uarrés , ^qi était épaiàsie ^t évidemment 
carcinomateuse.- 

A peine ce lambeau fut-il séparé et; extrait > que 
Tair s'engouffra par la plaie, dans la cavité thôraohique 
de ce côté) et donna lieu à des angoisses et à des 
symptômes de suffocation qui- inquiétèrent un mo- 
ment. Mais on boucha bientôt l'ouverture avec -tin 
linge enduit- de cérat, et ce moyen, aidé d.'nxie 
douce compression , eut bientôt rétabli le calme et 
la respiration naturelle. 

Dans la suite ^ ^e .double .accident fut si peu;<t^ 
chose , lorsqu'on découvrait I4 J>ldi^ > soit pour •b 
panser, soit pour faciliter rév.acuation plus ou moins 
abondante de la sérosité fourni^ par 1/^ plèvre irritée^, 
qu'on pouvait prendre le tem^ d'examiner- le cœur 
qui venait incessamment se présenter >à Touverture , 
s'assurer, par l'attouchement, de son peu de sensibi- 
lité , et observer la transparence -presque vitrée d^ 
son enveloppe , contemplation des plus curieuses ., 
dont l'occasion , extrêmement rare-^ devait singu- 
JièremenI intéresser deux des phjsiologisles les plus^ 
instruite de notre temps. ^ 

Peu^à-peula plaie se rétrécit^ ^ à la faveur de l'adf- 
bérence du poumo^ avec lepéricarde , ainsi que des 
granulations charnues qui s'élevèrent de l'un et d^ 

■ 

Tautrje v et le %'^n^ )çur après l'opération, le malade 
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j^t tWMitereiiyoitiire^ et sâtisfiitfe Fèavie ^ui te 
toarmeBtait d'aller voir à la Faculté de médeciaé let 
deux bouts de ^ses odies que M. Rlchôrand y* avait 
déposés, et qii^iliifeflt pa9 mieux déiiiaudé qu^ d'iem^ 
porter; . .; t. . :. . . 

' Il pàrtitik'fitt dii mois pour Nemom-s, où ilafixésu 

liemeure^'et oùil^e propose de repreud^-e se^fbuotioàs 

d'officier de simté , si sa guérisoa fte se dément pskpy 

^el^qn'il ait felxHihciftr, refusi 'k tant d'autres, d'é^ 

•«happev À là^aédÂiw d'une maladie dont l'art , dans 

Jes cas même les plus épineux i fait bien diftparattito 

ies effets touiourg tei^ibles , maïs dont il n'est pas 

igakmentenaodppMivoii'de'àé^uife lacauée cachets. 

• On doit 'Souhaiter que M. Mijbhelleau n'éproutu 

plue les crueHeS'afteihtes du. cancer^ il^ mérite cette 

•écompenaer de su résignatkm et de ^son conragf, 

«JMiua- s'il était Ci#s0z mallH^areax pour essuyer une 

^ecbute y la*siipetb6 opération de M. BJckerand petf^ 

drait-elle , pour cela, ses droits <Ji notre admiraiioti 

'«t à lu veiNmnaissance de l'art ? Non, sans doqfte ; ait 

«cette opéf a tien ydi^ne pour le moins d'être mise e<n 

paroUèie a^ec la plus importante et la plus renieè- 

qu^le d^ celles dont le récit non» soit parvenu ^Aii- 

^gletevre^ depuis quelques i^nnées , n'a point été utie 

entreprise hasardeuse ni un essai désespéré .* Tindtâ-- 

pensable néciessité ravatt cotiMmndée ; tersamib, la 

' mison y la prudence en avaient tracé et mûri le plan ; 

, k sligiMité et le talent eat présidé i son exécution ; 

f t il est permis desupposér que ceux qui ea ont parlé 

«u^pement n'étaient pas deboane-lbi , oa avaient été 
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Jftial<ih6))rméa>. ou.: me joujssaHtnt pas* ^0 'Ie«i1^ ïna 

Au eottib^^ deia.iatisj[acti<»Q:^ At» fticlierand t'est 

l^ien gardé de,^e.fvoir^ dans^poupr^^dé, qu'uside 

des expédiens improvisés pour un cas unique:^ ^ 

idàiM une oceùri^effftpieilqui ne doit {ilns aé représeiften 

Au m^ttaire , il a ekercHé à ea étendre lé bienfait 

^et: rapplicàlion àdVat»>es maladies ^ et il' a toulu le 

«attacher au système des opératioQs<>fîxétes d'avance.^ 

et que Tart tient, ^n réserve poar;dè>4ffeetionâ pré- 

'▼nés , ou au mmns présumées. * 

Ainsi le fait , qui lui est 'si bonovable ^'établissanit 

,lion*^seulement la possibilité , mai9< eneoi^e' la. pres^ 

qu'innocuité de l'^cision d'une oèirtaiiie étendue 

'des c6te$; et de la pénétration idanis( la poitrinLé-, 

par une ouvertui^e plus ou Inoins « grande. Ce si^ 

Tant praticien a porté ses regards suric^t^e mala^die^ 

.4oQt on meurt .Qoti)Ottrs ; qu'on ne rep^nnult qu'à des 

.«jrmptàme» long-teiQt>s douteux^ et à- laquelle onae 

-«peut apporter que des remèdes tardifs ^ et ^ par con- 

.^quent > inutiles , sut l'hydropisiç du péricarde^^^ 

beaucoup plus ooihmuue qu'où ne le croit général^- 

ment, et qui ,* peut-^être , céderait ;au moyen opéra- 

..toire qui réussit si bien 4^s^ l?^ydix>cèle de la tn«â%He 

T4gi|ialé. 

;>: Il s'agirait^ après, avoir recueilli de bonne beure 
les signes les plus spécialement ^propre^ & cette ma* 
kdi»? , de mettre à découvert lii tableur acpxeu.*, 
par l'ablation d'une poriion de la ç6te ou des c6tea 
qui se trouvent auHieVant\d'elle) d'ouvrir le péri-- 
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cairde pour donner issue au liquide épanclié , et de 
faire ) dans sacavité , des injections capablesd'y ex* 
citer cette Légère inflammation, diteadhësive, qtii^ 
le plus ordinairement^ fait tarir ces sortes de collu-* 
tionis. 

Il faut Tavouer) la théorie de cettç opération est 
bardie ; il n^j a que l*éxpérience qui puisse la justi- 
fier^ et c*est à son auteur qu'il appartient de Texpé-^ 
rimenter, si le hasard qui lui a procuré Foccasion d& 
traiter et de guérir y chez M. Michelleau y un mal 

non.moii^ redoutable que l'hydro -* péricarde , lui 
amène, avec cette dernière affectipn> des malade' 
linssi intrépides et aussi décidés que Ifa été le chirur*^ 
gien de Nemours. 

Nous en dirions autant dé Texcision et dé la liga-' 
ture d'une partie de la subtance pulmonaire, dantf 
certaines lésions du pouraon ,'si, pour pratiquer Tund 
ou l'autre , il ne fallait qu'ouvrir ^ en emportant-lea 
côtes, un accès aux in«trumens.. 

Mais, tout en louant 1^ désir de notre collègue , dd 
pouvoir donner une extension utile & une ressource 
ingénieuse, que nous regretterions comme lui de voir 
restreinte à un seul cas ,qui doit être encore d'une 
grande rareté, nous no pouvons oublier le sage con'« 
seil qu*a donné Celse , de sWrêter aux bornes du 
poésible et du vraisemblable , afin de ne pas passer^ 
dans les maux mêmes les plu» désespérés y pour avoir 
&it périr celui qu'on a eu l'intention de sauver :Ne 
çuem sali^are volueris > OQctdissè n)ideari:^. * * 

Il est donc vrai qu'on a fait , et qu'on peut faire 
a* 3 
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une fenêtre devant le cœur. C'est ce que soaltaiuît 
le philosophe grec , curieuf d'épier, dans cet organe^ 
le )ei;i des passions^ ipais qui Ae réfléchissait pas quei 
si le cœur pouvait être observé conmie le visage, il 
deviendrait peut-être aussi trompeur et aussi hypo- 
crite que lui. 

Harvée fit voir un jour, à Charles II, un homme 
qui , par les ravages d'une carie au sternum et aux 
c6tes , avait la fenêtre en question , sur laquelle il 
portait en forme de v^let, une large plaque d'ar*- 
gent. -— « Voilà donc » s'écria le monarque anglais', le 
cœur d'un homme vivant I Le mien est-il fait comme 
cela, demanda-t-il à Harvée? — Oui, répondit l'illus- 
tre anatomiste. — Et celui du féroce Olivier ressem^^îp^, 
ble-f-il à celui-là ? — Assurément , dit Harvée. -^^ 
Celui du lâche Dryden , qui Ta tant flatté, et qiri 
lu'encense maintetiànt ? «-^ Tout de même ,.côntinua 
le savant. — Tant pis, ajouta tristement Charles; ef 
tirant sa bourse : Tenez, dit-il 4 l'infortuné , c'est 
pour la leçon que vous avez p^cùrée h votre Roi. » 

Nous aimons & rappeler k l'Académie, combien le 
professeur, chez qui plusieurs ouvrages devenus clas- 
siques , et' un savoir profond, n'ont point attendu 

4 

le nombre des années , a déjà acquis des titrés à son 
(estime et à sa bienveillance -, et nous l'assurons que 
le nouveau succès qu'il vient d'obtenir, succès dont 
la. chirurgie -française a lieu de se glorifier, justifie 
^ plusen plus la haute réffutation qu'il a acquise 
dans son pajs'et chez l'étranger. 



V 
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OBSERVATION 

B^UW r.AS DE RÉTENTION D*URINE OCCASIONNEE PAR 
UN CALCUL ARRÊTE DANS L^URETRE, AU-DESSUS 

d'un RETRléciSSEMENT DE CE CANAL ; 

> 

Par M. Jules Cloquet ^ D.-ikf.-P. 

Lorsqu'un calcul descendu des rèiûs dans là ves-^ 
Ù^ , ou formé dans ce dernier organe, yient à s'en- 
gager d/ins le canal de rurètre, et s'oppose à rémis- 
sion de l'urine, *quel mode de traitement faut-il 
suivre? Il doit^varier suivant une foiile de circons- 
tances. Si le calcul est peu volumineux , les bains , 
Içs fomentation^ y les injections huileuses peuvent , 
dans quelques' cas, faciliter sa sortie*, mais ces 
. moyens sont presque toujours iasuffîsans quand onlès 
emploie seuls ; il faut bien alors en associer d^iutres 
plus efficaces. De légères pressions £iites de haut eft 
l>as sur le calcul, k travers les parois du canal , et se- 
condées par rémission ie l'urine , en ont parfois levé 
l'obstacle, en chassant 1^ oalculau-dehors. Quelques* 
uns avaiettt conseillé d'introduire une tarrière enfer- 
mée d^ns une canule , pour percer le calcul , et en 
faire l'extraction y mais ce procédé n'est pas prati- 
cable , et n'a probablement jamais été employé. 
D'autres ont proposé l'insufflation ou la dilatation de 
l'ur^àtre , au moyen de l'air -, la succion de la verge 
a plusieurs fois amené des pierres retenues dans ce 

a.. 



canal; mais ce n*est point le vide qui peut les avoir 
fait descendre dans ce cas y comme on l'a prétendu ; 
car les parois de Turètre étant moUed > souples y et se 
touchant immédiatement y s'opposent à sa formar 
lion. On a, dans quelques cas , saisi le calcul avec .des 
pinces élastiques portée3. dans Tintestin au moyen 
d'une canule (i). Enfin on a eu recours k Tincision 
de Turètre. Cette opération^ appelée hi boutonnière , 
ne doit être mise en usajge qu'après l'essai infruc- 
tueux de plusieurs de^ ^moyens que je viens d'indi- 
gner y sur-tout quand le calcul est arrêté au niyeaa 
du scrotum y parce qu^il faiit craindre alors les infil- 
trations urineuses. 

Lorsqufe ce calcul se trpuye retenu dans l'urètre > 
par^un rétrécissement de ce canal y on doit avoir re«^ 
cours à l'incision pour l'extraire y si les symptômes 
soiit urgens. On peut tenter la. dilatation de l'urètre 
dans le lieu de son rétrécisisement y_ si ,Ies symptômes 
ne sont pas pressans y et sur-tout si , le petit volume 
du calcul donne l'espoir de l'extraire par les voies 
naturelles. J'ai employé cette méthode avec succès., 
dans, le cas suivant. 

Un garçon imprimeur , nommé X.... , âgé de 
.45 ans y homme d'une constitution lymphatique y et 
ftoumis à un mauvais régime ^ était atteint depuis 
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(i) La pince de Huntcir, qui n'a que deux branches , 
et toutes les autres qu'on a proposées ^ ne sont que dés 
imitations de celles de Franco ^ b quelle est . munie de 
.^quatre branches. 
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dii>)iuU ttns'y de rétrécissemeat de Farètre , s»He de 
plusieurs goporrliées qu'il avait eues dans sa jeunesse. 
II portait habituelleaient destlougies tris-fines qu^il 
introduisait lui-même avec beaucoup d'adresse , et 
n^urinait qu'avec une extirème difficulté. Depuis un 
an à-peu-^près , les urines étaient chargées, d'un sé- 
diment tr^Si-abondant et parfois il rendait de petits 
calculs jaunâtres y arrondis , fort durs y dé la grosseur 
de grains de millets Lorsqu'il vint me consulter, le 
d mars de;rnier^ pour une rétention complète d'u- 
tine, pirodpitQ par un calcul asse^ volun^neux arrêté 
dan&l^lrètrey le malade me dit que cet accident loi 
était déj^ arrivé plusieurs fois; que pour y remédier 
il: se coucbait sur le dos , pressait la pierre de bas en 
baut pour la faire rentrer dans la vessie y ce qui lui 
permettait d'iiriner; mais que la rétention reparais- 
sait dès que lé calcul descendait de nouveau dans le 
canal. J'examinai ai^c soin Tétat de sa maladie y et 
voici ce que je trouvai : un calcul assez volumineux^ 
paraissant arrondi , se faisait sentir à travers les pa- 
rois de l'urâire^ qu'il distendait vers l'origine de sa 
pQrtion spongieuse^ Par une légère pression exercée 
de bas en haut y on pouvait le Caire remonter , mai^ il 
était impossible de lui faire franchir l'obstacle en le 
poussant en sens contrairé>« Aa-rdessous de l'endroit 
où. il était arrêté ^ le canal de l'urètre offrait plu-* 
sieurs duretéjis inégales /dont une sur-tout était fort 
Tolumineuseu Le malade ne pouvait uriner, et ki 
'vessie , distendue par une grande quantité d'urine y 
faisait au^df^^Mis dja pubis une saillie considérable^ 
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Le nmlade éprouvait âe légères douleurs dans Fab- 
domen , sur- tout vers la région des reins ; les tes« 
ticules étaient rétractés, et un peu douloureux à' là. 
pression. 

Je voulus sonder le malade , mais il me fut im^' 
passible de passer Talgalie. Un rétrécissement pres- 
que complet , situé à un pouce et demi de l'orifi^^ts 
externe de Turètre, s^opposait à son introduction; 
Je parvins cependant a le franchir avec une bougie 
très-fine ; mais le malade ne put rendre son urine^^ 
a 'cause, de la présence du calcul dans rifrètre. Je fis 
coucher le malade sur le dos : en pressafit sur le cal- 
cul, je le fis remonter facilement dans ta vessie. £tf 
malade parvint alors y quoiqu'avec peine , à vider 
complètement la vessie, et se sentit extrêmement 
soulagé. Je fixai une bougie emplasfiqûe dans Vu^ 
rètre, et lui prescrivis une diète légère, des demi- 
bains , et nue tisane mucilaginense. Le lendemain^ ^ 
il avait beaucoup moins souffert , et uriné deux fois 
apcès avoir retiré la bougie ; il l'avait jgardée pendant 
douze heures. J'introduisis unis siqcondè bougie un 
peu pUis grosse , et je parvins \ iTttnchir un second 
rétrécissement , situé à un demi-pouce environ au-^ 
dessus du premier. I<es jours suivans , je continuai 
de placer des bougies emplastiques, et ce ne fut que 
le huitième >onr, qu'elles parent traverser uft troi* 
sième rétrécissement au-dessus dtHftiel 4e calcul était 
retenu habituellement. Depuis celfe époque, l'urîttè 
coula de mieux en mieux , mai» le calcul retombait 
toujours dans l'urètre dès qu'on' te^tiraif la bougie; 
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Au toncber , il ne paraissait pas avoir augmenté de 
Tolfime. Par rintrodiiction successive de bougies et 
de sondes élastiques , de plus en plus grosses , }6 
parvins^ au bout d*un mois , à dilater le cAtral ià un 
tel point., qu'une sonde de la grosseur d'une pluinn^ 
de cjgne pouvait être introduite avec facilité. J'en^ 
gageai le malade k laisser aceomnler une grande 
quantité d'urine dans sa vessie , et à retirer ensuite 
subitement la sonde en inclinant le bassin en avant , 
ponrdiriger Ip <^lcul vers le col de la vessie, afin qu'il 
fut entraîné par le flot d'urines. A la première tentai 
tive , le calcul fut cbassé parlée liquide'^ et tra- 
versa presque- sans obstacle' le canal de Turétre. 
Deux calculs^ufi peu plus petits , mais de même na« 
ture^ sortirent en même temps* . 

Le calcul pitincipal qui avait tausé la rétention ^ 
avait la grosseur d'un pois ordinaire-, il est légère^ 
ment aplat j , d'i^ne couleur iaune^* d'une consistance 
fort dur^e , et , &mmé de coucb^ concentriques. Il 
ne présentait, pas de facettes correspondantes aux 
autres pierres quisont sorties iavee lui (i). 

Une sonde ' d^argent intioduite^dans la vessie de 



(i) Une remarque à fairâ |/Our les calculs urinaires 
mulliples j cVst que les facettes ue s'y rencontrent que daus 
les cas où ils ont un certain ToJume : lorsquMs sont petits^^ 
ils sont arronclis et roulés comme des grains de sable. 
Cette remarque n'est point applicable aux calculs biliaires ^ 
qui offrent souvent des facettes fort distinctes ^ quoique 
leur volume soit très-petit. 
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ce tnulade , à différentes reprises ,'ne pot faire coa<- 
naitre la présence d'aucane autre concrétion urî* 
.naire. Je prescrivis an malade un régime plus forti- 
fiant qne^ celui qu'il suiyaitayant de Tenir réclamer 
mes soins. Je. lut conseillai de se feire^ mettre des 
hougi^s aussitôt quNls^apf rceirrâit de difficultés ddns * . 
j(!ç;3C^rétion.4c rurine^ôet sur-tout d'urinet le plus 
.çQijLyeiit possible \ afin de npe pas laisser ce liquide 
s'ii^Qcup^ulcr dans la ^vessie. 

/ Ce makde est hrénu' mé voir deinièremetit ; il 
.esf; parafât ement rétabli de son accident ; seulement 
j$oa urine cbarrie.de temps. à autre des' graviers 
très7fi,ns qui paraissent venir des reins* 

C^tte observation eon^cme la possibilité qu'il y 
a de faire so>rtir par l'urètre atteint de rétrécisse-^ 
n^nt.y des calculs, métne assez gros ^ lorsque les cir- 
Cgnçtançes permettent d'avoir recoiirs aux moyens 
di^atans. Ces mioyens sont bien préférables k Fin- 
rision j quand on peut les mettre en usage-, ils n'ex- 
posent p^s au danger d-une infiltration urinéuse y et 
sur-tout à celui des fistules: ut étrales', lesquelles sont 
plus à craindre bnquo le oanar dô Târètre offre des 
rétrécissemens qui s'opposent toujours plus ou moins 
au rétablissement du cours naturel des urines. 
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OBSERVATION 

coMMûi^r<2uf E FAR M Gendron. 

M. OE]|r0RON , jeune médecin d'une grande espë-* 
TfLAce ,. établi depuis peu idhâteau-du-Loir, dépar* 
tetnent de la Sarthe , nous a transmis une observa* 
tion de médecine-pratique qu'on ne lira pas sans ; 

intérêt* . 

ce Le$ idées que vpus avez publiées dans le nouveau 
Journal de Médecine .(février ]8i8) , sur la fièvre 
cérébxale des enfans , me déterminent à vous adirés^ 
6çr l'observaîtipn 8ijiiv,ante , d.ans laquelle on peut voir 
que le traitement, paj: vous conseillé a eu le plus. 

« 

prompt succès, 

. Mademoiselle Cl^i&9e Trosséau^ âgée de trente et . 
un mois, éprouve le 16 avril , à quatre heures du* 
soir j un fris5l^^ ^uiyi de fortes coliques ^ le 1 ,7 > la 
langue est blanche , il y a constipation. - . 

Je fus appelé le 18 avril, 3,e jour à. dater de l'in- 
vasion : la malade fj^isait entendre des ^ajntes con- 
tinuelles i elle éprouvait des coliques ., par fois si vio* . 
lentes, qu'elle ^e roulait sur son lit*; l'abdomen était » 
douloureux , la constipation persistait . 1^ langue était 
blanche et sèche. Un i^ciédecin , qui ffvait été appelé 
le premier joqr, avait déjà fait vomir la malade , et 
avait continué, jusqu'au troisième , 'une potion pur^- 
gative très-forte, que je supprimai ^t remplaçai par 
des émolliens et des tisanes rafralçhissupMS» v 
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Ipppemens -, noua aurions aussi désiré ^u« Jes sjmp-^ 
tomes fussent énumérés ayec plus de méthode, et 
^u'oii eût noté Tétat de toùtesles fonctions. Quoi qu'il 
^n soit de ces légères lacunes , qette histoire ne^ 
prouve pas moins, d'une maniè|:e iacontestabley 
c^ue , même dans Les cas où Tirritat^n parait le plus 
intense^ les médicamens toniques et excitans ne 
sont pas tojujours défavorables y réflexion qui ne sau- 
rait être perdue dans les circonstances actuelles» 
Qu^nt aux symptômes céré]t>raux qui se niontrent 
souvent dans les maladies , on i^e saurait trop rap- 
peler combien l'extrême irritabilité dn premier âg^ 
y prédispose* Pour les moindres doulj^urs ^. les en- 
fyns (^prouvent des convulsions : qui. ge sait que les 
fers intestinaux, la dentition^ etc«*,,}^$ exposent iinr 
cessamment; à cet accident fâcbeux ? ]St^ souvent les^ 
symptômes l^s plus effirayans ne dispar^i^sent-i^s fs^, 
avec la plus grande facilité? On ne saurait donc trop 
se garder de prendre pour essentiels de^s phénqmênes. 
^ine^^pnt qup sympathiques. Nous .rappellerons 
ap^$i>.à cette ooci(^ion , qu'on n'a cons.eillé le quin-». 
quina en substance que dans lecc^s où la fièvre cét^. 
rébrale hydrocéphalique présenteraitidesrémittences 
bien prononcées ^ et qu'une iri;itatiQn abdominale 
trop manifeste n'en contr'indiquerait pas l'emploi. 

R. 
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NOTE 

SUR UNE TRANSPOSITION oiséïiklX DES TISCSHES ) 

F^r M. RosTAN. 

Les recherches d'anatomie pathologique s'étant 
prpdigieusement multipliées depuis la moitié da 
dernier siècle, et sur-tout vers ces derniers temps. , 
il n'est pas surprenant que le phénomène dont nous 
nous occupons ait paru plus fréquent. On prétei^d 
que Claude Perrault , dont les connaissances en phy • 
isique et en histoire naturelle étaient fort au-rdessus 
de son siècle , quoiqu'en ait dit Despréaux , présenta 
irAicadémie des Sciences « dont il était un des mem* 
bres les plus illustres j un exemple de transposition 
générale des viscères-, et que ce fut sur ce fait que 
Molière fit la plaisanterie si coni:^ue du Médecin 
jnalgré lui. Nous ne pouvons affirmer si ce n^est.ici 
qu'une simple conjecture ou Ténoncé d'un fait posi- 
tif, n'ayant pu retrouver aucun monument qui pût 
le constater. 

Bartholin , dans son Histoire Anatomique , liv. 2g^ 
cent. 2.e , cite l'exemple d'un voleur chez lequel 
Guy-Palin avait trouvé cette disposition des viscères. 
Petrus Servius, médecin distingué de Rome, lui 
avait communiqué un fait analogue -, et Skenkius ^ 
dans sa compilatipu , en rapporte un semblable , 
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Ut. 3 9 obs. 188. Roemer (i) ^ les Actes des Cnrieiist 
de là nature (a) , le Jouitial de Médecine (3) , en 
fiMirtiissent diverses ol^seryaticns (4). Sabotier, dont 
le Traite d^Anatomie est enrichi d'une si brillante 
^mdilkm , se borne à dire ^ue la transposition géné- 
rale des yiscéres est uo phénomène peu commun , 
sans en rappoiier- aucun exemple. Mais Bicliat^ dont 
la trop courte existence a été si heureusement em- 
ployée pour l'avancement de la science^ nous a laissé 
dans ses ouvrages immortels , un cas de transposition 
des viscères, connu de tous les médecins et de la plu- 
part des élèves. Depuis lors plusieurs faits semblables 
ont été rencontrés par les médecins qui s'occupent 
' d*anatomie pathologique. L'hôpital de la Charité , où 

* cette branche précieuse de l'art de guérir est cultivée 
avec une constante ardelir , en a offert trois cas dans 
un petit nombre d'années. Notre estimable c^llabora^ 
teur M. Béclard, chef des travaiix anatomiques de la 
Faculté, a présente un cas pareil à la Société de 
de l'Ecole , il 7 a deux ans environ (5). Plusieurs fait» 

• de cette nature peuvent avoir été signalés par dès 



(1) Sylfoge Opusc, , itaLfasc. 1. 

(2) Vol. IV, obs. i3îa. 

(3) Tome XXXIII , page 5io , et tome LXXV. 

(4) On en trouve encore dans rAcadémie n»^yale df* 
' Sciences ) t. X ) p. 761 ; et dans le Mercure d'avril , 1729, 

p. 744 » ®^^' 

(5) Bulletins Aé la Société Méd. d'Emul. , déc. 1816 , 

' W.^ X2. C'était le 3.^ dêcé'genre queM.Béciiard présentait. 



,* ' - l'ï.\ vol. IV .ODS. 132. > 



médecins étranger^ , sans que la connaissance en soit 
parvenue jusqu'à nous. Nous nWcns donc pas JUi 
prétention , daiis cette note , d6 donner Thiatoire 
d'un phénomène inconnu jusqu'à ce jour ; mais les 
exemples de ce q u*i>n appelle improprement Jes jeux 
on- les taptices de la nature ( comme si la nature 
pouvait se jouer ou avoir dés caprices) y ne pouvant 
que piquer la curiosité de' nos lecteurs y le fait que 
nous allons rapporter nous a pam devoir présenter 
quelque intérâtv II nou» a d'ailleprs été possible de 
recueillir des détails eommemoratifs qu!an regrettç 
de ne pas rencontrer . dans les exemples que /nous 
avons cités ; et cette circonstance- heureuse nous a 
déterminé à publier l'histoire qu'on va lire. 
• Marie - Magdelaine Traparis , femme Xebrun , 
avait constamment joui d'une $anté parfaite jusqu'i 
sa soixante-septième année; elle, éiaijt douée d'une 
forte constitution , et avait eu douze enfiins, dont 
deux j^iveut encore ; les autres sont morts en bas^ 
âge. En 1811 ^ vers^sa soixante-septième année, elle 
était alors portière , et demeurait dans un lieu ba^ et 
hunûde^elle éprouva de «la gène dans Ja respiration^ 
et desbatiemens de cœvrdans le c&té oaoïT de Iq 
^£rrîite. Ces palpitationala gênaient beaucoup y et ellf 
les fit sentir plusieurs fois à son mari , en lui faisant 
appliquer la main sur cette région» da tborax^ En 
1-814, elle devint graduellement hémiplégique du 
cèté droit ; elle perdit aussi peu de l^emps aprèâ I4 
Yue et l'ouïe. Avant d'entrer dans les détails des 
is auxquels elle a> succombé, il est, important^ 
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« 

de noter que cette femme se servait habituellemenC 
de la main droite. 

' Le 8 avril 1818, b}Ie entra à Tinfirmerie delà 
Salpétrière, après avoir éprouvé la veille un violent 
frisson y qui fût suivi de chaleur et d'une douleur an 
côté. Elle était déjà malade depuis^ Ion g^temps dafts 
son dortoir, où elle était sujette, d'après le rapport 
des filles de service , à des étou£femens et à des pal- 
pitations. La femme Lebrun étant sourde et aveugle f 
il était fort difEcile de se faire entendre d'elle, et 
d'avoir , par conséquent , des renseignemens détail- 
lés. Réduits à faire une médecine tout~&-fait vétéri- 
naire ^ nous remarquâmes cependant qu'après avoir 
éprouvé un frisson éomme la veille , il survint au- 
tour du cou une chaleur , une rougeur, et un gon- 
flement considérables^ qui disparurent apirès l'accès* 
La face était colorée et gonflée ; la respiration était 
gênée et râlante ,* la toux était fréquente , et l'expec- 
toration de crachats non-sanglans et peu abondans ^ 
très-diiScile. Il y avait douleur au côté drmt de la 
poitrine ; la percussion de ce côté était douloureuse 
/et donnait unson obscur. Ia main appliquée sur cette 
région était frappée par des battemens tumultueux , 
tandis qu'ils étaient peu sensibles du côté gauche. 
Ce phénomène, qui aurait dû en apparence nous 
faire présumer la position extraordinaire du ccBur, 
he fixa que peu notre attention. Nous nous rap- 
pelâmes que quatre ans environ auparavant, nous 
avions donré nos soins k un plombier, lequel éproiut^ 
vait depuis fort long^temps des bâiiemeus daiia> !• 
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C]5èé droit de lapoitriae-, et n'^en présentai £ aîiouti 
du côté gauclie j ce f\m nous ayant fait croit» 
h la transposition des viscères , hou^ avait engagé à 
le faire voir à M; Landré-Beauvais. L'ouverture de 
^on corps y que nous avions faite quelque temps après y 

nous avait fait reconnaître- un anéviisme énorme de 

• 

Taoïte descendante 9 qui.se trouvait faire saillie dan$ 
la cavité drqite da la poitrine , .où. elle avait fini par f^» 
rompre. Nous nous sommes ausfî souvenu que Lancist 
avait eu occasion d'observer dans la m^me famille , 
quatre personnes qui éprouvai nt des palpitations 
dans la région droite delà poitrine*, ayant eu occa- 
sion d'ouvrir le corpâ de trois d'entre èJIes ,'il recon- 
nut, que ces palpitations étaient ducs a la dilatation 
de l'oreillettci droite , qui avait envdhi une portie de 
là cavité droite du thorai^. Ces^eiemple» doivent , çn 
nous semble ^ rendce fort circonspect sur le diagno9«^ 
tic d'une transposition des viscères. Qu^îffu'il en soU^ 
nous ne reconnûmes à ces syniptàmeS'<{u'une affec^ 
tion du cœur. Dans la nuit^ la suffocation' avsiit été 
imminente ; le pouls était mou et irrégulier -^ la lan-^ 
gue était Llanclie , jaunâtre ; Tappétit nul< ^ la soif 
intense ; la déglutition difficile ne s'effectuait que 
goutte à goutte ^ il existait un peu de dévoiement. 
]Le paroxysme eut lieu à deux heures de l'après-midi. 
Xes jours suivans , il ne se montra aucun change- 
ment inijportant. Le 1 2 avril y une douleur nouvelle 
fit manifesta au côté gauche de la poitrine ; un vési<^ 
patoire la fît disparaître^ eUe reparut du cité droit .^ 
çxK eUe persista jusqu'à .la mort. D'ailleurs . impossi- 
^ if. 
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bilièé â*obteiiir la moindre réponse delà malade^ 
réduite à une existence vtaiment automatique. Le 
16 , la langue brunit , la face s*altére. Les joni'S sui« 
vans y la faiblesse fait des progrès, la langue noircit , 
les déjections sont involontaires y la douleur au côté 
dfx>it persiste. Le cou est toujours très-rouge et très- 
gonflé dans lés paroxysmes. Enfin, le 19 avril , à 
quatre heures du matin , le malade rendit le dernier 
soupir. 1^ 

Oui^erture du cadavre* 

Disposition anaiomiijue. 

Etat exèérieur. Rien de notable. 
•f. Tho&axI Le coté <2roJ^ renfermait le poumon, 
^î n'avait'que deux lobes , et le cœur , qui se troo- 
Tait dans une situation inverse k sa situation natu* 
i?£lle /de sorte que le ventricule et Foreiltette pul- 
monaires étaient tournés à gauche, et le ventricule 
ftortique-, ainsi ^ue Toreillette correspondante, à 
droite. L'œsophage , la trâchée-artère et Taorte des- 
cendaient sur le côté droit de la oolonne vertlébrale , 
qui , dans cet endroit, conservait sa cotfrburè 6rdi-^ 
naire. Le poumon gauche avait trois lobés, et occu- 
pait en entier fo côté gauche du thorax. 

AëdoihEN. L'estomac était renversé dé manière 
que le cardia était à droite et le pylore i gauche. 
Toutes les circonvolutions intestinales étaient dàins 
tiue position contraire à lent position ordinaire j lé 
ccecum et son appendice étaient dans la fosse iliaque 
gatichei rSdu coloij à droite. Le fcie occupait Fhj- 
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pocondre gauche ; son grand lobe correipondait aux , 
faus;ies côtes de ce côté. ^^ 

La rate était dans rhy:pocondre droit. Les organes 
ppirs ou simples> mais réguliers^ tels que les reins , 
.la vessie et Tutérus , ne pouvaient présenter aucune 
disposition remarquable. On ne peut^ selon nous^ 
avoir une idée plus exacte de ce .phénomène j qu'en 
plaçant une glace devant un cadavre bien, conformé , 
dont on a fait l'ouverture. . 

Disposition pathologique. 

Cœur volumineux^ ventricules épaissis , sur-tout 
I5; pulmonaire -, €»orte osseuse^sur plusieurs points. 

Poumon gauche engorgé légèrement. Poumon 
droit hépati&é ^ rouge. Désirant ménager les autres 
■OK'^n^s y ils n'ont pas été examinés dans leur intérieur. 

R^lexions. — La transmission d'une semblable 
conformation par l'hérédité ^ nous ayant paru m4r,i~ 
ter attention , nous n'avons négligé aucun mojen 
jd'exanûner les enfans de la femme Lebrnn. L'un 
d'eux étant éloigné de Paris;, n'a pu être soumis a 
notre examen. Mais nous avons pu interroger la 
nqmmée Rousselot , sa fille. Cette infortunée paraît 
destinée k périr, comme sa mère , d'une maladie du 
.cœur dont el)e éprouve.déjà les symptômes; m^iis les 
palpitations ont lieu dans le. côté gauche de la poi- 
trine. 

Voici, quelques idées qne l'observation précédente 
-ilpus a suggérées. . 

La disposition, anatomique des parties est -elle 

3.. 
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€ausè (jn'on se sert du bras clroit de préférence aa 
liras gauclie ? Telle est la question qii'on a long- 
temps agitée. Nous lie pensons paS que la position du 
^œur influe en rien sur cette habitude; nou« né 
croyons pas non plus' que le côtédroit soit natuteB- 
Jement plus fort que le cAté gaitche : le premier ne 
doit sa supériorité dé force qu*à l'exercice plus fré- 
^n«nt auquel il est exposé. Noiis lie croyons pas que 
les en fans aient plus de disposition & se servir d*un 
membre que d'un autre; etics ànirtiaux qùî se rap- 
jprocbent le plus de riiomme jVar lear org^msatîou , 
^ se servent in distincten^nt de* leur» membres. Nous 
•Tons vu récemment encore des singes se Servir al- 
ternaftivement , et 'avec une égéle dextérité, "de leurs 
^membres droit et gaHcbe, pour saiirir et "portet à leur 
bouclie les alimens qu*oti leur jetait. Il nous parait 
donc raisonnable d'attribuer cette babitnde à une 
convention sociale.' Il est vraisemblable qiie dans l'o- 
tîginé des sociétés , lorsqu'un certain nomhire dMiom- 
tnes durent se rapprocher pour concbilrir a une même 
action, commué tirer de l'arc , lancer le javelot , ramer 
sur un navire , etc. , on sentit la nécessité de se ser- 
Tir du même membre pour ^ensemble et la précistOnr 
des mouvemens *, dès-lors il dut entrer dans T-edu- 
cation dès enfans d'exercer préféràblement un mem- 
bre à un autre; et ct^tte habitude, contractée de 
temps immémorial, n*a pas du changei* depuis. Notre 
^nion nôuï Semble fortifiée par l'exeinplrqu^ nous 
rapportons. Ma|s est-ce à cet exercice qu^est due U 
tîourbn^e de la tolonne vertébrale vers le côté d oit j 
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OU Lien' cette di&po^tion est-elle le résuUat de la po« 
ailioQ du cofeur et des gros vaisseaux ? M* Béclard 
ayant remarqué que la -courbure de la colonne verte-* 
brale était la naânifs, bien que le. cçeur et les vais-, 
seaux fussent changés de situation., s'est déclaré 
pour la première opinion :. notre manière de voir est 
entièrement conforme à la sienne à cet égard. 



SECOND MEMOIRE 

D E M. Edwards, sua l*àsphyxie. 

M. Edwards a lu à. l'Académie des Sciences y dans* 
la séance du p.einior juin, un second mémoire sur 
l^asphyxie , dans Irqoel il a examiné ^influence de 
la température sur la subm^nsion des batraciens. dau& 
reau.'On se rappelle que M. Edwards n'étudie les 
pbénomènes de l'asphyxie dans toutes le& classes 
des animaux vértébros , que pour arriver à connaître- 
plus complètement l'asphyxie de l'homme. 

Ses expériences très-nombreuses l'pnt conduit à 
déterminer deux influences bien marquées delà tem . 
pérature à eet égard. 

1.0 Celle de l'eau, dans laquelle les animaux sont v 
plongés pendant l'expérience. 

2.0 Celle delà température de l'air où il a existé 
pendant nn certain nombre de jours avant Texpé*»' 
rience. <^ ^ 

Relativement à']a température de l'eau , il a cobs-* < 
tàté q4ie les limites des diverses durées de la vie des»' 
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kfttraciensplongés sonsdeFeau, à des températures 
ditfërenteâ, correspondent à oo et à 42 degrés centi- 
grades ; la plus longue durée de leur existence , y a 
lieu près de zéro, tandis qu'ils y oaeurent presque 
lubitement à 4a o, qui est à-peu-près la température 
des animaux à sang chaud. Entre ces limites , Ta do- 
rée de leur vie va en diminuant avec rélévation dés 
températures. M. Edwards a constaté qu'uir petit 
nombre de degrés ;même k des températures moyen-, 
lies, produisent de graudes dilFérences dans la du- 
rée de la vie de ces animaux plongés dans Teau. 

Il a remarqué qu'ils ne s'engourdissent pas datis 
de l'eau à zéro 9 puisqu'ils y jouissent de l'usage de 
leurs- sens et des mouvemiens volontaires ; seulement 
ils Y sont moins agiles y et leur mobilité augmente 
avec rélévation' de tetapérature. 

M. Edwards , en examinant l'iuduence des saisons 

^ sur la durée de la vie des batraciens plongés sous 
l'eau/ a déterminé que lorsque la* température de 
l'eau où ils sont plongés est ' la mâtne / ainsi que 
toutes les autres conditions y excepté les' saisons, ils 
vivent cependant plus long-tc»mps sôus l'eau , lorsque 
la température de l'air avant l'expérience a été plus 
basse. 

En général , la durée de l'existence de ces ani- 
maux plongés sous l'eau y dépend du rapport des 
deux conditions énoncées plus haut. Ainsi lorsque 
ces deux conditions agissent dans le même sena y la 

• dm*ée de la vie des 'batraciens plongés dans des 
quantité:» d'eau aérée , estd'autant plus grande, q«# 
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la terapérature de Teaa pendant rexpérierice ^ et 
celle dePair oncertain temps auparavant^ approclient 
davantage de la saison. Mais l'influence de la saison 
ne s'entend pas i tous les degrés de chaleur de Teau y 
dans réchelle qui se trouve entre les limites de zéro, 
' à 42 centigrades, A ce demier terme , et même à 
des températures voisines inférieures, la saison froide 
inférieure ne prolonge pas la vie des batraciens. IIsf 
meurent donc aussi subitement en été qu*^en biver f 
lorsqu'on les plonge dans Teau à 42 0. 

M. Edvvard^ e:saminera y dans le mémoire sui^ 
valut qu'il doit lire dans peu ^Tiniluence de lair cou-* 
' tenu daps Teau. 



EXPÉRIENCES 

Nous allons faire connaître à nos lecteurs des ex- 
périences faites il y a déjà quelques années par un 
anglais y^ le docteur Stark. Ces expériences y qui 
n'ont point encore été publiées en France et qui pa« 
raissent mém# peu connues, en Angl^texT^ j, nous 
ont paru très-intéressantes et propres k éclairer 
plusieurs points impertans en pbysiotegie. 

Expérience X.^e 

.. JV. JS. Le poids des aKmens solides et des. ma-* 
tiëres fécales est indiqué en livre de i a onces y celui 
du corps en livre de 16 onces. La quantitéde liquida 
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a été déterminée pRr la me&ure dn via j le poidf dmi 
corps a été pris avec mes habits ordinaires , et ai| 
commencement de ces^xpériences je pesais 171 L d# 
16 oncek. , 

Di^le de pain et d*eaul 
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Ktatde 
Tai mo- 
splière. 



Poilus des 
atimeiis 
par )o:ir. 



Perte 

Je poids 
par jour. 



Pain, 20 
OQces. 
Eau , 4 iÎF. 



5 onces 5 
gros. 



Nombre 

et 

^xH(is total 

(les selles. 



3 «elles pe- 
sant 7 OD- 
ccàSgros. 



Poids de 
moD corps' 
à la fin de . 
la période. 



'i661îv. ' 
8 on< 



ices^ 



Tlierm. de 
60 à 70 F. 

Temps gé- 
néralement 
screni , g. f. 
couv. , d. f 
pluvieux. 



Pain, 3o 
onces. 
Eau, 2 lir. 



6 onces 10 
gros. 



7 selles pe- 
sant 10 on- 
ces 5 gros. 



i54 liv. 
8 onceiL 



Tberio. de 
60 à 73. F. 

Souvent se- 
rein, g. f. 
couvert. 



Pain, 3o 
onces, 
isau, a Ht. 



6 onces 10 
gros. 



Therm. de 
63 à 66. 

Commui^. 
couvert g. 
f. pluie, ^. 
f. terfia. 



Pain, 38 
ouc<;s. 
£au , 3 liv. 
8 oncçs. 



ynt^ 



Gain 
du poids 
par Jour. 

3 onces 6 



yros. 



L selle per 
sant -Ji on- 
ces ^ gros. 



161 liv. 
8 onces. 



3 selles pe- 
sant 10 liv. 

1 once 3 

gros. 



i54liv. 
. 9 onces. 
8 gros. 



P H T s I O X* O X B. 4^ 

•II" . • 

Remarque. x 

Pour déterminer combien de temps les alimens' 
sïMit retenas da^is le eorps , j'ai avalé plastenrs fois 
àes grains de moutarde et j'ai observé que <{uand 
j 'étais constipé , les grains ne passaient pas avec la pte^* 
mière selle . mais seolentent avec la deuxième ou la 
troisième ^«oïd métne après 36 ou 48 heures; quand 
le yentre était libre, les grains passaient avec la 
première selle le lendemain matin. 

Avant que je commençasse régulièrement ce cours^ 
d'expériences y je m'étais oocupé pendant plusieurs 
semaines à faire quelques essais. Quelquefois au lieu 
d'eau je prenais dans la matinée une légère infusion 
de tbé , de sassafras ou de qnelqu'autre plante , mais 
sans lairet sans sucre \ mes sellés étaient peu cousis^ 
tantes et glaireuses. ^ ' 

Quoiqn'enne prenant que vingt onces de pain^ 
je me portasse bien , et que j'éprouvasse quelques 
désirs vénériens, j'en augjl^ntai la quantité, non-' 
seulement parce que je m'affaiblissais , mais encore 
parce' que j'avais souvent très-feîm. 

Je me fixai à trente onces. Aussitôt après avoir 
mangé , je rendais quelquefois des vents par le haut, 
et plus rarement par le bas. Mes selles devenaient 
graduellement plus molles. Je maigrissais toujours 
visiblement \ j'avais à peine quelques désirs vénériens/ 
quoique me portant bien à tous égards. Quelquefois je 
ressentais- uile légère indisposition et un dé&ut d'ap4 
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petit y qni disparaissait après que j'ayais mangé im 
morceau de pain. \ 

Pensant que n^es indispositions pouvaient dé-* 
pendre de la trop grande, quantité 4e liquide que 
Ravalais ^ je çberchai à déterminer combien de jU— 
qui^e me serait a])solument nécessaire pour la quan-* 
tité de pain que je mangeais j et je jtrouyai que je 
pouvais: ntanger sans bqire et sans être actuellement 
altéré y ma portion ordinaire de dix onces -, mais au 
bout . de ^eixx ou trois heures j'éprouvais une spif 
intolérable, que je ne pouvais appaiserquf en, pre- 
nant dix onces de liquide. 

Je trouvai aussi que lorsque j'avais, bu moips de 
deux pintes pendant le jour , j'étais altéré durant la 
soirée, et j'avais un léger mal d'estomac. Autrefois 
j^'avais coutume de rendre à-la-fois onze ou , douze 
onces d'urine, je n'en rendais plus que cinq ou six 
once», et elle était fortement colorée. Durant la, troi- 
sième période de mes expériences , je fis nn jour un 
écart de régime , ayant mangé environ quatre onces 
de viande et bu deux ou^rcti^ verres de vin. A ^a fii^ 
de cette période j'étaiii en parfaite santé , mes idées 
étaient claires j j'avais souvent faim , mais je n'eiis 
jamais aucun désir vénérien. 

Durant la quatrième période je me fixai à trente-^ 
buit onces de pain. Si je les mangeais en cinq ou six 
fois , mon appétit n'était pas satisfait ; il l'était au 
contraire. , lorsque je faisais moins de repas.^ 
,11 m*^rriva quelquefois de varier ma quantité 
journalière de pain ^ en retrapcjiant de la porti^A 
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dr^un joar pour ajoutera celle du lendemain. Je trou- 
vai que Ja. plus grande quantité que je pouvais man- 
ger en un jour, était de quarante-quatre oncea, et 
que la plus grande quantité que je pouvais manger 
ea une fois sans m'incommoder , était de vingt onces. 
Au bout de quatre heures la faim commençait à se 
faire sentir. Je me forçai un jour à manger en. un 
seul repas trente onces de pain ; quelques vents sor- 
tirent de mon estomac pendant que je mangeais , 
j'éprouvai ensuite beaucoup d^inquiéCude cta^s les 
entrailles 9 et bout de quelques lieures , j'eus une 
selle moulée du poids d'une livre. Je continuai- à être 
mal à mon aise le reste de la soirée , mais le lende- 
main matin j'étais parfaitement^ bien et plein d'ap- 
pétit. Durant cette dernière période y j'eus quelque- 
fois des désirs vénériens (Vénus bis)'j depuis le 
coiiynencement de mes expériences je n'en avais 
jamais eu. 

Je déterminai par expérience la quantité de sa* 
live sécrétée pendant une demi-heure : die était de 
quatre drachmes lorsque les organes de la mastica- 
tion étaient en repos \ et de cinq onces quatre 
drachmes tandis que je mangeais (i). 

(z) L'auteur n^ dit point comment il s'y est pris pour 
déterminer la quantité d» salive sécrétée dans un temps 
donné. 
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Expérience II. 
Diète de pain et d'eau avec du sucre. 



fi, ^ 






Etat de 
l'atmo- 
sphère. 



Poids des 

alimens 

par jour. 



'Vugiiieu ta- 
lion 
* de poids 
|»ar jour. 



Tlierm. de 
62 à G6 F. 

Temps gér. 
héralement 
couvert. 



•Pdin, 34 
.opcçs. 

Sucre, 4 
onc05. 

Eau 3 liv. 

et demi^. 



2 onces. 



Nombre 

et 

Poids tôt il 

des sellts. 



Poids de 
mou corps 
^U fU de 
la période. 



Diarrhée. 



1 64 liv. 
8 ouce^ 



Therm. de 
64 à 74. 

Temps . gé- 
néralemeot 
serei^. 



Pain, 3o 

ouces. 
Sucre , 8 

once«. ' 
Eau , 3 Uv. 
et demie* 



Poids 
du ciprps. 

Station- 
ûaire. 



2 selles pe- 
sant 10 one. 
4 gros. 



l6i liv. 
8 oneesà 



-a 
^ • 

•Si- 



a 



ai 






'a 

•2 ♦ 
1^ 



Therm. de 
63 à 66. 

Temps se- 
rein qijkcl- 
qUQtbis 
pluvieux. 



Diète 
trrégulière. 



y- 



Perte 

de poids 

par jour. 

Une livre.. 



Diarrhée. 



160 liv. 



Therm. de 
61 à 63. 

Temps se- 
rein quel-' 
?[uc£bis 
uvicux. 



Pain, 26 

onces. 

Fstui 2- liv. 

5 onces. 



Augmenta- 
tion 
de poids 
'par Jour. 

Près de 
3 ouces. 



Idem. 



161 Uv. 



Therm. dt 
59 à 61. 

Temps se- 
rein, quel- 
quefois 
pluvieux. 



Diète 
irréguiiôre. 



Poids 
dit corps, 

Statiou- 
uàire. 



1 selle 
moile. 



161 liv. 



V 



ff » 



Remarques, 

te sucre sembla augmenter Fafflûx de la saKre , 
car en rajoutaitt à ma nourrttûre, il me fat possible 
de manger à-la-fois plus de pain que je tieponyais 
en manger auparavafit. 

L'après-niidi du premier jour que je iSs usage du 
"sucre, je, rendis par lë bas beaucoup de gaz fétides , 
et le lendemain matin de bonne beure j'eus une 
selle liquide. J'eus ensuite trois selles abondantes, 
pesant une liyre cinq onces •, j'éprouvai de légers dé- 
sirs (Vénus semel ) durant la' première période. / 

Après q,ue J'eus commencé k faire usage de sucre 
avec mon pain , ]e trouvai qu'une moins grande 
quantité de liquide m'était nécessafre. En prenant 
par jour trente ôùces de pain et buit onces de sucre, 
deux pintes de liquide me suffisaient pour appiiiser 
*ttià soif, tandis que , quand je me nourrissais de tren-^ 
te-boit onces de paiii sans sucre , trois pintes et 
demie de liquide m'étaient absolument néeessaires. 

Je mangeais ordinal rem cht buit once^ de sucre 
'^en un repas , sans aucun inconvénient ^ et j'avais 
faim trois beures après. Mon appétit notait nulle- 
ment diminué par l'usage du «acre. Je i^endais k 
peine quelques gaz par bant et par baf§ , et je n'avais 
jamais de désirs vénériens. 

Le dix août , je mangeai^ à trots reprises diffé- 
rentes , avant une béure , vingt onces de sucre \ et 
quoiqu'a la fin je lé prisse avec dégoût , et qu'il me 
causât une sorte de mal- aise )- cependant il ne sa- 



> 



tisfit pas mon appétit. A deux heures j'avais trés- 
faim , et ^ trois je cooimençaiàmanger du pain avec 
un grand plaisir ; j'en maugeai vingt onces ^ et je 
bus deux pintes d'eau , qui suffirent poijr appaiser 
ma, soif. 

Le onze , je mangeai vingt«Hf uatre onces de pain , 
et seize onces de sucre , mais je n'achevai celui-ci 
qu'avec une extrême répugnance. J'observai alors 
sur mes joues quelques petits ulcères^ particulière ;- 
ment près d'une dent ci^riée ^ à la gencive inférieure 
du côté dit)it. La gencive inférieure du même côté 
^tait gonflée et rouge , elle saignait par la pression 
du. doigt} la narine droite était aussi dans son inté- 
jrieur , rouge et très - sensible. «Feus une selle légère. 

Le douze, je mangeai trente onces de pain avec 
»ix onces de sucre -, je n'eus que p«;u d'appétit à mon 
apuper \ j'eus enj^uite.une selle légère. ^ 

Le treize , après, avoir été pendant la nuit violem^- 
ment tourmenté par des douleurs d'entraiUes et des 
sueurs abondantes , j'eus une sellç copieuse, et en- 
S5iite deux autres selles liquides , mais aucun gaz ne 
pasd.a , et je n'eus plus la colique. Je n'eus pas d'app 
petit à déjeuner ,J1 me fut impossible de goûter du 
du.suore;', je dinai avec quelques onces de viande, 
douze onces de paln.enyiron , et je bus deux ou trois 
verres de vin. 

Le quatorze ,, ^'aperçus quelques petites rou- 
geurs sur mon. épaule droite , mais. mon mal de joue 
et. la gencive allai en t. beaucoup mieux ^ et ma narine 

iUii à peine sensible. 

l 



• 



P' H V s t O 1. O • 1 B. ^ 

Le qainze , râffeêtion de vits genôiyes , qnoiqn'à 
un QHnhdre degré /était dcTcnu pln& générale; elle 
s*étâifc étetidne aa cAté gancliei quelques goattei 
de sang sortirent de ma narine droite. * 

N. B. Jusqu^au 18 j'eus chaque jour trois ou 
quatre selles liquides , contenant une substance 
claire et gélatineuse; je ne ressentis que peu de 
dbuleur dans les entrailles ; )*eus à peine quriquet 
Tents. Le 18 et le 19 j'eus chaque jour une selle. 

Le 18, mes gencives^étaient en partie rouges et 
gonflées des deux côtés \ mais elles n'avaieàt plus 
une couleur aussi pourprée, elle ne saignaient plus 
aussi facilement ; les ulcérations des joues étaient 
envoie de guérison \ les rougeurs de mon, épaule 
étaient presque entièrement dissipées. Je n'eus ja** 
mais le moindre désir yénérien. 

Du 10 au 24, je pris chaque jour trente opces 
iu avec trois pintes d'eau , excepté le 22 , ce 
|qiur-là je dînai avec de la yiande et du fruit , et 
|e bus du*- vin. (Vénus semeL) 

JV. B, Le '^21 , je fis une expérience avec deux 
gros de malièrés fécales , d'une consistance de pijule;^ 
que j'avais évacué^ , après avoir vécu une semaine 
environ de pain etid^au ; elles furent lavées cinq on 
Ht fois dans six onces d'eau , qui devint , par c^ 
moyen , blanche comme dU lait. On la laissa repo- 
ser pendant dix oé. douze jours -, un sédiment se 
déposa, et elle reprit sa transparence. Le résidu 
fiHré fut trouvé peser un scrupule et un demi- 
^fun j il était d'un verd noirâtre et parfaitement 
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kiQ^ore. Lo ^am> traité' de Iii -même manière, ne 
donna pas naissance, k ceU« couleur laile^use , et l*eau ^ 
AU lieu de ^«vexiir putride , ùiX^ trs^nsformée en tune 
fjiible liqueur Yiaetise» 

Expérience ITI. 

. Diète, de pain vt d'eau av^ec de Vhuile d^pliye* 



I" 



Ktat de 

l'atinQ- 
sphère. 



•a 

6 



l5 

Kl. 



Therm. dt 
59 a 62. 

Temps se-^ 
reio, quel- 
quefois - 
pluvieux. 



Ré£;im« 

fie cUqi<îuc 

jour. 



Pain, 3o 

oncefe. 
Huile d'oli 
ves, 2oncts 

et demie* 
îi!au, 3 liv. 



\ugmeola- 
lioii 
ou pfrte- 
de poids 

?}>a(iue )OUr 



Nombre 

et 

foids totsl 

des selies. 



Poid* de 
mou corps 
à la fin- ri« 
la période. 






4.ugmeîiln- 
lion de près 
de 5 otices S 
; gro8^ 



2 selles pe- 
sant 1 liv. 
4 onces 6 
gros. 



l63 liv. 






X 

Cl 



Tiierm. de 
63 au 64. 

* l'enpJk se- 
rein ou 
couvert. 



Paîn ,' So 

onces. 

£au, 3 liv. 



■ Perte 

à-peu-près 

lie 9 once» 

3 gros. 



1 selle pe- 

sani I onces 

4 gros. 



iSoliv. 
o onces. 



II 



« 



Therm. ^ de 

S7 à 66, 

Temps 
généraie- 

raeut 
pl^vieux. 



Diète 
irrégulière. 



Diarrhée. 



8 oneet. 



*♦ 



FBT8IOI.OGIS. 49 

Bjsmaréjues, 

. 

Une q[tiantité de deux onces d'huile, prise en ûu \ 
leul repas, fut as$ez considérable pour exciter. en ^ 
moi un sentiment pénible; trois onces prises daiis' 
W courant de la journée me causèrent quelques in;- 
quiétudes dans les. entrai lies; quatre onces me don- ... 
fièrent de violentes coliques. Je rendis, de temps en 
temps quelques gaz par le haut; quelqi^efois i'cn ^ 
rendais par le bas après de légères coliques. Mon 
appétit étatit satisfait ; je fus un peu altéré , et Péprou- ,. 
Tai fréquemment pendant la nuit des désirs véné- 
riens. 

Le 23 août, je me fis. extraire une grosse dent y 
qui mWait causé de vives douleurs pendant que ^^ 
j.'avais observé le régime du sucre. Le jour suivant la 
partie d'où la dent avait été extraite était trè%sen- 
sible, et la gencivo en cet endroit offrit une appa- 
rence noirâtre. 

La nuit suivante je ne dormis pas. à cause de; la 
douleur excessive que J'éprouvais. Un abcès émi-. 
nemment putride se forma. Les gencives dans le 
Toisinage du mal se gonflèrent plus que jamais et 
devinrent livides. Elles présentaient près de leur 
bord un abcès blanc et fétide ; immédiatement au- 
dessus du mal , elles étaient noires et insensibles. 
Mon appétit était vif, malgré mon mal de bouche ; 
il persista jusqu'au 5 septembre; alors je le perdis, 
entièrement; îe tombai dans une soite d'état- de 
langueur ; je n'éprouvais aucun de»ir».. Je mettais 

a. 4 
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sur mon mal de la poudra de qdnquina *, je le lara» 
fréquemment avec du vinaigre aiFaibli. 
j Le 5 septembre , Tabcés s'était amolli , il n'était 
plus, si fétide ; mais Tafieciion des gencives était phis 
^uérale , elles présentaient quelques^ points lé^'èreM*' 
ment ulcéré^; • 

- Le 6^ j*eus le matin une selle* peu consistimte 0* 
]^ ou point d-appétit. 

< Le 7 , point d'appétit , cinq selles de la même na^ 
fure que la veille, coliques, et vents rendus; le» 
selles étaient forrofées en partie d'une^ sorte de ma- 
tière gélatineuse. Le soir en me couchant je fus saisi' 
de frisson -, j^eus pendant la nuit quatorze selles li^ 
qiiides accompslgnéés de coliques. 
* Le 8^ j'étais si faible que je tombai presque en dé-- 
fiiillanceen me promenant dans ma chambré. Ma lan- 
gue était chargée; j'eusquatre ou cinq selles peu-con- 
sistantes- dans le jour. Je m'administrai quinze graink* 
d'ipécacuanha ; je vomis d^abord * un etiqueur claire 
de la couleur du vin de Bourgogne , puis une liqueur 
noire et très-aigre. Le soir j'observai que l'abcès et 
quelques points des gencives étaient devenus noirs ^ 
tandis que la gôncive supérieure du même côté s'es- 
tait gonflée au |^oint de recouvrir la couronne de la 
dent œillère ;* je rejetai une quantité considérable 
d'un fluide fétide et jaunâtre. Je pris une demi-ôace 
d'extrait de quinquina, et j'eus trois selles , qui 
n^éfdient pas aussi claires que les précédentes; 
: Le 9 , quoique je fusse beaucoup mieux , mon 
^uls était encore très-bas^ je tombais en défaillaïkce 
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IbFiq^e je sorti^is de mon Ut» Mes gencives ^ qtd 
)i'4taient plus àoiits etk àuetin pomt > présentaient 
tin biea meilleur ai^pefitk Les éminenees on papilles 
que je porté natarellement sur le» parties latérales 
de mes jambes et àé mes cuisses étaient d'un rouge 
pourpré > partour ailleurs kPpeau était décolorée; 
tpielqiies légères taohes bnines apparurent sur la 
partie inférieure de meà jambes,. Je pris «^e onca 
et demie d^extcait de quluquina avec du vin de 
Porto brÀlé ; oe remède n^eut pas d'effet sensible^ 
mais je me trpuiw entièremeixt raylvé p^r un bouil* 
Ion de mouton; c^é tait presque la première nourri^ 
ture que je prenais depuis; le cinq du mois \ j^eus 
'ûenx selles mi^s. Je continuai à prendre dû quîiv- 
quina-^peùdant quelques jours ^ à itie. nourrijr eit** 
•làiremeut desubstauce atiimale ,. k boire du lait çt 
duvinjusquau 18} i cette époque j*étafs>parfait07 
meut rétabli. 
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EXPÉEIENCK IV. 



Diète de pain, et d'eau avec du laii.^ 



Xk « 






P 
1^ 



8 

• 



Etat de 

» lUmHH 

spliére. 



S' TWm.dis 

57 & 63. 



Tcmié 
'serein. 



Réj^îme 



d^.cn^qiv ddppi(kpa«' poids' tifal 



lour. 



{Miin.Slo «itL. 
eau 3 liy. 
lâk4Jiv. 



A-usment.' 



» . 



)oar. 



, des sellées. 



i ♦ «. -•• 



a onces. 



Nombre et 



i' » 



4 9^es pe^ 

sant 3 liv. 

xo onces. 



I 



m Tberm. de Pain Soonc. 
^ coinrert cm 



serein. 



I 






!•«-*■ 



-Voidtfée 

m^tnporps 

à il fin db 

ch. période. 



a68 Ut. 



( • 



ase^es 
pestntt L 

4 gros. 



168 lir. 
8 oncie64 



♦ I 



Xhem. Qc 
S5 à 59. 

Temps pln- 

yieus on 

serein. 



Pain, 3o 

onces. 
Eau y 3 liy. 



Perte de 
poids par 
• jour, 

10 onces 
il gros. 



a selles 

pesant 5 on. 

4 gros. 



iôéUT. 
8 onces. 






Tliemi.de 

54 à 55 

Temps se* 
Bein« con* 
^^tottjpln- 



Di^irré- 
gulière. 



i541ii; 
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^* Remarques. 

» ' • ' ■ . , ■ 

\ Le 1 8 septembre y le mal local occasionne pair Vet* 
traction dé in dent était parfaitement guéri; le» 
gencives , encore un peu gonflées , allaient chaque 
jour de mieux en mieux. Mes selles étaient ordinai- 
rement molles et d'une couleur jaune blanchâtre. 
J'eiis de temps en temps d'assej^ fortes coliques. 
( Vénus iw. ) 

' Du 22 au 36 , mes selles furent très-péniBIes.el 
sanguinolentes. J*étaîs en parj^ite ^nté \ j'eus quel- 
ques désirs vénériens. 

Le 29 , mes. gencives n^étaietit pas d^s nn pluï 
mauvais état , cependai^t elle saignaient fréquenL*? 
ment , et mes crachats jetaient jaunâtres et ietidesl 
Je n'avais pas encore observé ces symptômes depuis 
ma maladie. 

Du 29 septembre au 2 octobre , je joie nourris 
principalement de substances animales , leur usage 
me constipa*, je m'affaiblis. Le saignement des gen- 
cives était moins apparent , et elles n'avaient plus 
d'odeur désagréable. (Vénus semeL ) 



( ■'• 
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P^YSXOLOG X £• 

Diète de pain et W^eau avec de Voie râtie. 



■« I 



Eutde 
Fatmo- 



de chac|ue 
jour. 



I 



Therm. de 
47 à Sa" 

Temps coQ- 

Tertooplu*- 

TÎeux. 

■fc'n III ; 



Pain^ 3 onc. 

OÛBràtiCy 

6 onces. 

Eau , 3 liv. 



Perte de 
poid^par 
jour. ■ 



écmcci. 



Nombre et 

Poids tout 

des selles. 



Poids de 

mon caq/é 

à la fin de hk 

période. 



1 selle f 

pesant 

9 onc. 6 gr. 



i54 lir. 
i3 onces. 



S 
I 



Therm. 

Temp.oidi- 

naiiement 

serein. 



Pain, 3oon. 

(He rôtie» 

6 onces. 

Eau ^ 3 Ut. 



^cçuiMçn 
de poids 
par jour, 

3 onces. 



Selles peu 
consistantes 



167 liv. 
îa onc0f« 



I « ■ 



•I 



s 



Therm. de 
5o environ. 

TemiM se* 

rein* 



Pain So 00. 

Oie rôtie, 

6 onces* 

Eau , 3 liv. 



Perlé de 

poids par 

jour. 

3 -onces. 



\ 



Idem. 



167 lÏT. 



•il 



Therm. de 
5o environ. 

Temps se- 
. rein. 



Biète 
irrégulière. 



3 onces. 



• Idem, 



169 liv. 
4 onces. 



Therm. 56. 

Temps 
couvert. 



Pain 3o on. 

Oie roiiè , 

8 onces. 

Eau , 3 liv. 



Idem, 



169 liv. 
o onceSk 



( La^vite au Numéro prochain.) 
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MEMOIRE 

SUR LES EFFETS DU POISON DÈS RACINES d'elCÉBOR^ 

BLANC ET NOIR ; 



♦ -• f 



Par A. SOUABEL , médecin de VUuiwersité de 

Tubingue. 

Dans $& Dissertation iuatigarale soutenue en 1 8\7^ 
M. Sclïabel s'est attacbé à faire connaître les pro^ 
priétés. yénéneuses des racines d'ellébore liianc ei 
noir. II a tenté un très-grand nombre d'e&pér^ences 
$ur les animaux vivans , ett il est parvenu ^u£ résoU 
tats suivans : . 

i.<v II existe le plus grand rapport entre' les pro»- 
priétés* délétères des racines (hellébore , blaa'c et 
nOTT (i\ > 

• 2.0 Elles paraissent. résider principalement dan^ 
la substance résineuse , et ne sont point. neutjraliséei 
par l'infusion de noixde galle, comme on l'avait ci^u* 
Wiborg et Scliéel ont attribué leurs propriétés émé^ 
tiques a la partie résineuse , et leurs propriétés nar-* 
Gotiques 4 la matière gommeuse : résultats qui ne 
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.. (i) On trouve dans tous les écrits sur la TclKÎcologie ^ 
que Teliébore blanc est plus actif que le soir. M. Schabel 
ne partage pas cette opinion ^ mais il est évident que les 
laits sur lesquels il s'appuie pour la combattre | sont in'* 
suffîsans. ( A^o/e dftf. ilv ) 
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sont point d^accord avec les expériences de TAo»* 
teur (a). 

3.0 Les racines d*elLébore blanc et noir, agissent 
non-seulement sur les animaux y mais encore sur les 
végétaux. Leur action délétère s'execce. sur les mam- 
mifères y les oiseaux y les reptiles y les mollusques , et 
probablement sur toiis les autrU animaux. 

4.0 Elles soîit plus énergiques si on les introduit 
dans les vaisseaux sanguins , ou si on les applique sur 
les membranes séreuses y ou sur les organes pourvus 
de vaisseaux sanguins ; dans ce cas , elles sont ab- 
sorbées et transportées par le inojen de la circula- 
tion y des parties infectées dans les autres parties 
du corps, ensorte qu'elles. n'exercent pas leur in- 
fluence à l'aide du système nerveux. Il* .n'y a qu'une 
très-faible déperdition du poison employé y c'est-à- 

^ dire , que la quantité absorbée pour produire hi m^'t, 

' est très-peu considérable. 

5.0 Elles agissent avec moins d'intensité lorsqu'on 
les^ introduit dans le canal alimentaire. Leur action 
est plus violente si on l^s applique sur des plaies 
saignactes , ou sur la membrane muqueuse des voies 
aériennes ; elle est nulle lorsqu'on les met en con^ 
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(i) Suivant M. Schabel y la racine dMlëboie noir four- 
nit à l'analyse chimique y 0,29 d'extrait albooUque ou ré- 
sineux I et 0)3d d'extrait aqueux. La racine d'ellébore 
' blanc j déjà ancienne y donne 0)4^ d'extrait résineux , et 
' 0)54 d'extrait aqueux. Il e^t aisé d'apercevoir combien 
'^ cette analyse est vague et insuffisante •• 
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tact avec Pépiderme , les organes fibreux et Ut 

merfs. 

• • « . .• ' 

6.0 La mo^t qu'elles déterminent dans les anîmàtir 

des clauses supérieures , arrive presque toujours par 

le mAme mécanisme: L'intensité de leurs effets est' 

en rap|>ort avec la q^uantité employée. - Données a( 

grande dose , elles tuent rapidement apirés avoir 

occasionnée la djspnée et les convulsions^ La marehe 

et la durée de l'affection qu'elles produisent, sont 

égalemlînt subordonnées à la dose. 

Le plus souvent la mo^ a lieu en u^e demi-beure 
on une «beure ; quelque^is elle n^àrtive qu'au boue 
de. plusieurs hisures, tandis que dans d'autres cir« 
constances ^ quelques minutes suffisent, ponr la dé^ 
terminer. 

Peu de temps après avoir administré ces poisons 
aux animaux des classes siipéneures , la respiratioû 
devient pénible et lente \ les batlemens du cœur se 
ralentissent , et quelques minutes après l'envie dé 
vomir se manifeste : l'animal vomît des matières 
J>iKeuses et muqueuses -, il salive et présente tous tes 
pbénomènes que l'on .observe ordinairement dans 
les grandes douleurs de ventrté. Il chancelle, vacille , 
comme s'il avait des vertiges / et's'affaiblit de plus en 
plus : on remarque un tremblement dans Jes mnis- 
des des extrémités postérieures d'abord; puis y et 
seulement dans certaines circonstanciés , dans ceux 
des parties antérieures. Il arrive tantôt que la trespi* 
ration et la circulation sont plus rares et plus irrégn^' 
lières \ tantôt an contraire ces fonctions sont accélé*» 
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fées j et alors \a respiration, est doi^ur^tipe^ l^f^ %bv> 
jnmix halètent comme les cKiens qnioiittrès-chsmd^ 
ia langue est pendante. La fai|)les$ç desi^^iisçjies aug- 
mente k un tel point, que le^r démarclie devient 
impossible, et Ta^iiinal .reste étendu par terre^ A 
cette époque, les efforts pour vomb: cèdent lepL^s 
ûrdii^ij:émqnt -, les convulsions ce déclarent, au g- 
mentent^de temps à autre.^ et ne t^rden^t pas à étrQ 
a^ivies de ropiis4ot)iqiiqs , d^ remprostothpnps, et d^ 
la mort. » 

i Dans certaines drconstaïK^ias y la respiration et les 
^itemenç d|i cçeur devieim^t plus r^resj ceux-ci 
aont intermittens , timdis que Ja respiration est p^ 
Bible : la chai^eur intérieure, et ^iitérienre diminuée j 
phénomène qui est de la plus haute importance pouic 
)es physiologistes* Plus tard.^k sensibilité nlioiiniie, 
l'animal languit et reste couché. Ea respiration ^s% 
rare et faible , et de temps à.aotre on aperçoit queK 
qnes signes 4^ vie, qui; s'éteint par degrés. Quel7 
quefois , sur<^tout chez les oiseaux , ces poisons agis- 
gent comnie purgatifs. Ils déterminent rarement 
l'étemueme^t. La pupille est resserrée ou dilatée. 

. Si, après l'empoisoj^nement la santé revient, ce 
qui , d'après Lédélius. ^ peut arriver mém^ che?.le$ 
personnes qjii ont éprouvé des convulsions , Jia re^pi- 
yation, le pouls et la température du corps cçv^nnent 
peu-4-peu à leur état naturel. 
. Chez les animaux qui, n'ont pas été tué> in^tanta-r 
n^ment par ces poisons , on trouvâtes poumons Jourds^ 
gorgés, de sang^ fecouvi^ts d'une membjçaxie dense 9 
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ci oAant plusieofs taches brunes -, quelquefois ils 
sottt emphysémateux. La tracbée-âttère el ses gtan* 
des ramifications n^ parais^eiit {>oint altérées. 

Les vaisseaux biliaires et la véslci^le do .fiel 
sent remplis de bile : on trouVe encore une assez 
grande quantité, de cette liqueur dans les intestins- 
grêles. Le foie est souvent govgé de sang. La mem- 
brane muqueuse de l'estomac est d'une couleur 
rouge : on observe quelquefois une. rougeur analogue 
dans quelques parlies des intestins, |l•'a^teur n'a ja-»^ 
mais pu confirmer le fait avancé par M, Orfila*, sa-^ 
voir , que l'ellébore noir enflamme l'intestin rectum.. 
Plusieurs expériences faites parM.Qrtila lui-rméme^^ 
sont en, opposition avec ce qu'il a^vance (i). 

' • -M ■ ' ■ 

- (i) M. Orfila pei-sîste à croire qtie Tellébore noii' dé'er*' 
mine lUaflaaiiliatîMi à^ttt^my lôrsqu^ii est introduis 
dans F estomac. Si M. Schabel nV pu observer cette lé«. 
ttOR, o(*U .tient à ce que les animaux sur lesquels il a 
opéré , sont morts quelques minutes après l'ingestion du, 
poison j tandis que suivant M. Orfila ^ la rougeur ne se 
développe que dans le cas où les animaux ont survécu 
quelques heures à son administration. (Orfila y* Toxicologie 
générale , i .'• édition , tome II , i .'• partie « page 9. ) Qu'it 
nous soit encore permis de ie lever M.' Schabel 9 lorsquMl 
dit que notre confrère est en contradiction av^c lui-même. 
Parmi les eaijiériétices rapportées dans' Partic}e sur Pellf'*-^ 
bore noir , de M. Orfila, la 2.* et la 5.* (1/* édition ) ,- 
aontlçs seules qqi aient été te/mioées par la mort| après 
fàntroduc^on de ce poison dinfisfcêtomac. Or, dans Tune 
«t dans l'autre >, l'intérieur du ractuçi ^tait d'on jrouge'-ce« 
vise. ( Note du IL) 
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\ On i^encontre souvent dans les gros'trdnc&yefiimx- 
él dans les cavités droites du coeur ^yiiè grande qnàa- 
f ité de sang tibir ^ ai y en a aussi quelquefois dans le 
YjDUtricuIe gauche. / 

^ Si on ouvre les animaux peu ' de temps apaès la 
mort , on voit que le sang est fluide , et qu'il se coa-. 
gule par son exposition à l*bir. ' . . .^ 

Les autres organes nous dnrpafru Sains. . 

L'irritabilité des muscles volontaires et învolott- 

» 

taires, et de ceuxqjii ont été touchés par ceé poi- 
sons y est encore assez marquée. Les ner& ont con- 
servé assez de force pour transmettre les impressions 
qu'ils ont reçues. 

L'auteur n'a jamais remarqué que les corps des ani- 
maux soumis à l'influence de ces substances véné- 
nctuse^ , eusseïLt une tendance pltis marquée à lapi^i- 
tréfactiouA , ^ -v ^ 

Il résulte dé (ont ce qui précède , que les proprié^ 
tés délétères des racines d'ellébore noir et blanc , ont 
quelques rapports avec .celles de Vhydrochlorate de 
baryte. et de rémétique j que leur mode d'action 
diffère cependant, sur-tout de la dernière de ces ^ 
substances, parce qu'elles .agissent avec plus de 
promptitude , qu'elles produisent moins de déjections 
àlvines , et qu'étant appliquées ailleurs que sur l'es-, 
tomac , elles excitent plus vite et plus constaihment 
le vomissement. En effet, d'après M. Emmert, au- 
cune des substances vireuses ou médicamenteuses* 
employées jusqu'à ce jour, ne détermine aussi' 
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proftiptementle vomissement , que les racines d'el- 
lâ>ore appliquées sur des plaies saignantes (i). 
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.LITTJÈ.RATU.R^ MÉDICALE. 
'RÉCHERCHES 

* • » 

•UR^UL ÇO^TAGIOK DES FI£yRi;S I5TElUIIITTBirTE5l, ^ 



Par.-Bf. F. M, AvdovX'R^d . ancien médecin deâ 
armées. 

>•• - . . . ' : . ' 

Un volume iiih$.o AParis., chez Mëquighon-^Marvis, 
libraire, itie de l'Ecole de Méifocine , N.o 9; et 
<- chez FAnlèur, rue 'Neuve^es-Petits-Champa ^ 
* N.9 4. Prix : 4 fr, , et '5 fr. par là poste. 

L'oyvRAQE que nous annonçons comprend troiis 

^rties dïsËLnctes. La première est destinée à ëta- 

■ • • • , » 

— — ■ I 1^»^— ■■« • ! I* " 1 I — ^^^— — » 

(i).La plapart des expériences renfermées dans le Mé«« 
moire de M. Schabel , nous ont paru yagues et incomplè** 
tes. Sa. Dissertation pourrait être écrite avec plus d'ordre'; 
mais ce, qui a lieu de nous surprendre davantage ^ c'est 
4|ue Pauteur annonce y d'après M. Emmert -, que la dtgi« 
taie pourprée peut être . impunément appliquée sur dea 
plaies; tandis qu'il est parfaitement prouvé ^ parles éX'* 
périentes'de M. Oxfila^ que la pou4re et les extraits 
aqueux* et résineux dé cette pl.a&te ^nt très -vénéneux 

m 

lorsqu^on les met en contact avec des surfaces ulcérépi* 
( f . Tôxicologiis générale. } Nota du R, 
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i)Ur l^anâlogie et presque rideuthë ' de la fiévrff 
j^une et de la fièvre intermittente >, dans la seconde^ 
l'auteur clierche k démontrer théoriquement que la 
fièvre intermittente est produite par un virus*, dans la 
troisième , il réunit un certain nombre de faits pour 
appuyer cette assertion. ^ ^ 

Les argumens que M* Audouard. emploie pour . 
prouver que la fièvre intermittente et la fièvre jaune 
sont des affections id^ntiqueis , môdififées seulcfhlènt 
p^ rinfiuence du climat , ne trouveront pas bjeaii^^ 
coup de pi^rtisans. Par cela même que la fièvre in^ . 
termittenfe revêt toute espèce de forme ^ elle ne 
iaiirs^it êtM^CÔnibhdue avec une affection qui n^ém 
cKaùge point ; et si chacune de ses variétés la ?ràp^ 
(proche de quelque^ maladie , elle difi&ré de> toutes 
par ce génie protéifatms qui lu^ est propre. EUe ofeàt 
pas plus identique avec la fièvre }aune qu'avec J'à- 
.poplexie> les conyulsions ou 1^ surdité^, ausquelled 
elle ressemble bien plus encore dans quelques-unes 
de se$ yariétés. L^auteur croit trouver de nouvelles 
preuves en faveur de son hjrpolhèse /dans le traite- 
ment de ces deux affections , et dans les traces 
.qu'elles laissent après la mort. Uàctiop du quinquina 
Jui parait être analogue dans les deux cas /bien qu'il 
.réussisse dans presque toutes les fièvres* intermitten- 
-tee , et qu'il soit ijusuffisant ou nuisible 4ansla fièvre 
jaune. Quant aux lésions observées àl^ouverturedes 
cadavres ^ l'auteur se félicite sérieusenÀeht d'avMr le 
premier aperçu des caillots jaunes et transp^reus 
dans le cœur, comme M. Ballj* «» * trouvé cher Icé 



iddiyidiis motts d^ la fiâvre ){iun€^ «Toqs 'c«ax .qiû 
fa»t ]^Aacoiip d'ouTeii!tijgc6S djfe corps ^ sayetit que 
ces caillots succinijbrmes ' se rencontrent tous iQ$ 
)fliu:à:dans des Sujets dûi;il Ie$ maladies n'ayÂient ^n** 
tr*elles a^^cupç ir9$seç$blaiice. 

' Xaseçptide pai^tie n'bffre rien de plus satisfaisant 
q.ael|i, première^. L Videur /i^prés avoir dçi^né une 
définition juste des, virus,. les confond, à cha.qciç ins<;> 
latit ayeo. (esTeiiius et leà poisons ^ et de ce. que le 
quinquina. est Iç cùntrepoisonjpécî/ique de lafièvjcf 
intermittente , il en conclut y non pas qu*eUe ef t 
produite pix i|ne'^au$e.$péci6que ^ c^ qt^i, serait fort 
'y^^isfx^lïlabljQ^ jai^ois qu'elle est néçoss^ire^ent pro^ 
duite ^par un virus , ce ; qui n'est i;iuUei;^ent ,4^-i 
montré. 

Dans la troisième partie , l'auteur a rassemblé les 

: ;. r ; v*^ ■ 'j / "*^-- ' ' » '^' . 

faits sur lesquels il fonde sa inéorie. II eut agi sage- 

♦ 

Yn'ent s'il eut commencé par là , et s'^il e4t sup|>rittié 

I' " • 

ônt^ ce qui précède. Alors on lui aurait seulement 

reprocbé de n'avoir p^^iis assez d^ discernement dans 

le choix dès •t^érvatioiïs qu'il à ciléës; bii'qui lui sont 

][>ropresi Bn effet, la plupart d'en ti^fellés ne prouvent 

rien de' ce qiie l'auteur diercbe k établir y puisque 

l^s individus ^ucc^essivemeut atteints d^ fièvre i^r 

termittentf^ ^ élaieu^ tous spui^is à rinâuence de 

cau^eç^^qui l'avaipnt: développée cbex les premiers 

qui en avaient été frappés. Cette objection , il est 

vrai^ n'est pas applicable à toutes les observations ^ 

il r en à trois oit quatre environ dans lé^qûeljes^-on a 

pu squpçonner avec .plus de v^isemblân^e lacoat*- 
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gion. Mais que /conclure d'an si petit noiHore de 
faits ? Que Tanteur a admis bien légèrement la con* 
tagion des fièvres intermittentes* ' 

Outre lés défauts que présente chaqtie partie de 
cet ouvrage y il est plusieurs reproches qui portent 
sur toutes : le style est négligé', diffus *, les pensées 
ne se lient point entï^*éllés ; elles' paraissent. conWné 
au hasard, sans tenir le plus souvent hji à ce qui pré- 
cède, ni à ce qui suit \ et les conclusions ne sont ja- 
mais déduites rigoureusement des raisonnemens ou 
des faits. . , * 

£n somme , la lecture de ce livre fait k peine . 
naître quelques doutes sur une opinion queTauteur 
croit avoir complètement .renversée. 

■'~- ■ ■ . ■ ■ ■ 

CONSIDÉRATIONS 

817R L£$.BANDA6E$ HERNIAIRES USITES JUSQU^A Ct 
JOUR , ET SUR LES BANDAGES RENIXIGRADES^ OU 
NOUVELLE ESPECE DE BRAYXja ^ 

Pur! J.JA^ApE-,IiAFQîïp, docteur en chirurgie , 
chirurgien-hetnimre de la cour du Prince de 
TValdeck. 

Un volunie in 8.0 A' Paris, chei l'Auteur, rue de. 
Richelieu, \Nr.o 46, et au Palais-Rôjral , N.o 6S; 
et chez I^équignbn— Marvis , libraire^, rue de 
TEcole de liStédecine , N.o 9. Prix y 4 fr. 

Ï^E perfectionnement des bandages herniaires est « 
fans contredit , un des plus grands : services que la 
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Chirurgie moderne ait rendus à l'humanité. On ne 
saurait donc trop louer les eflbits d'un grand nombre 
dq ,chirurgi«Af .^.uib^lt étudié d'une manière spé- 
ciale la confection des l^andages que réclame la 
hernie , dan^ Fintention de les ajméJiorer, et de les 
rendre d'un usagç ^p plus ^n.plu^ efficace dans le 
traitement, de ces maladies ^ .aussi fréquentes :qu^e 
dangereuses.. Çond^uit par le désir d'être utile, 
M. Lafondy doçteur-diirurgien-rherniaire^ s^est oc- 
cupé depuisiong>4;emps de la; c^onstructiou des baH.- 
dages herniaires^, auxquels il. a lait subir plusieurs 
inodification§^qui lui ont paru des plus avantageuses ; 
l'ouvrage que nous annonçons est destiné à faire 
connaître. ce$ pfa^ûgemens.. , 

Dans la première partie de son opuseule , l'a^t6l^r 
présepte UQ> exposé, rapide .4^ diri^rs changenqens 
^q.ue les bandages ont subis , depuis l'époque où l§iir 
construction a été surveillée par des médecins céj^ 
l>res , et où elle, a cessé d'être le^patrimoine excl^j^if 
. d'une cprporation étrangère à l'art de guérir, portant 
le nom de çommunaiUé4GS boursiers de Paris.Pavn^i 
les chirurgiens célèbres qui n'ont point dédaigné de 
s'occuper de cette partie iniportante de l'^rt , on yeit 
figurer Ambroise Paré ,' Fabrice de Hilden , Fabrice 
d'Aquapendçnte , Platner , Heister : Bleigny fut , ^ 
proprement parler ,'le premier en France ^ui , ver» 
le milieu du dix-septième siècle ^ tira cet art do 
Tobs^curité profonde. où il avait langui jusque-la*, et 
:^ui , par ui^e heureuse innovation^ lui appliqiia avec 

2K i' 
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tncces les connaissances qu'il possédait en anatomiè 
et en mécanique. ' 

M. La fond examine avec sagacité , et d*uiie ma^^ 
nière judicieuse , les bandages qui ont obtenu lé 
plus de vogue a diyersej époques. H indique leurs 
avantage» y fait remarquer leiirs inconvéhienS et les 
aniéHorations qu'ils ont éprouvées entre les mains 
des personnes qui s'en sont occupées. Mois ces banda-^ 
. ges laissaient encore plusieurs choses h désirer^ 
M. Lafond leur a fait subir des corrections utiles , 
dùnt le$ plus importantes consistent dans les cban* 
.gemens apportés y i.o dans la longueur du ressort; 
a.o dans Fobliquité de l'extrémité de ée ressort qui 
porte la pelote; 3.o dans la force graduée qu'on peut 
donner au ressort. 

Le célèbre Camper avait proposé de lui donner 
une longueur suflSsante pour embrasser les dénie 
tiers de la circonférence du bassin : M. Lafond a 
jugé cette addition insuffisante. Le ressort qu'il em- 
ploie' fait le tour du bassin , de sorte que ses extré^ 
mités se touebeht s'il est appliqué à nu, et qu'il 
existe éntr'elles un léger espace lorsqu'il est garni. 
Avec de semblables dimensions^ le ressort , suivant 
l'auteur ; joue avec plus de facilité , consei^ve sa posi- 
liofi , sa force et son élasticité dans toutes les ci^conê- 
tances. Il prend en avant un double point d'appui 
par ses deux extrémités, dont la longueur est prês- 
qu'égale. Un troisième point d'appui ep^e à*la' ré- 
gion lombaire , et cette partie du bandage est açcoov 
inodée à l'élévation ou à la dépression dés lombes» 
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. te second changement fcit «u ressort, consiste 
dans rmclinaison.de l'extrémité cjui porte la pelote. 
Plus ou moina prononcée , cette obliquité doit s'acl 
eommoder à la forme et au volume de la tnmeur et 
varier suivant que la hernie est inguinale ou Ru- 
rale. L'expérience a prouvé 4 l'auteur , que par cette 
obliquité donnée k l'extrémité du ressort qui porte 
la pelote , ceUe^ci ^ste invariable sur l'anneau 
tersqu'eUe est doublement assujettie par des sous ' 



cuisses. 



La troisième modification du bandage est la gra 
dation de la force et de la résistance. Pour parvenir 
k ce bat , M. Lafond applique trois ressorts l'un sur 
l'autre ; le premier forme esseutieUement le ban 
dage , et les deux autres, qui pèsent ensemble une 
once tout au ^]m , lui soat adaptés. Il, n'oht pas la 
même^paisseur daus toute leur fongueur , et pou 
vant se mouvoir et gliswr les uns snr les autres le 
handage a plu» dé force , comprime davantage 
M bien offre moins de résistance, suivant que les 
patties fortes de ces ressorts sur-ajoutés , correspon- 
dent aux points faibles du ressort principal , ou sui 
Tant que les parties les plus minces des uns et des 
•titres se trouvent en rapport. L'auteur proposa 
d appeler ces bandages k fo^e graduée , renL' 
gr«l€**;ilkur reconnaît des avantages incontesta- 
W« qui lui ouf été confirmés par sa pratique il 
ontique plusieurs bandages, entr'autres celui qui est 
««nu sou. le nom d'oMm^ôrme , de M. Quinet, 
W«w*B'saftiév .. 



5. 
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L'auteur a encore .fait subir aux bandages plu« 
sieurs modifications moins iuiportanCe/ et qnéïioiAI 
avons cru inutile de rapporter. Il eixamine successi-* 
vemcnt le bandage inguinal simple et double , le 
bandage crural simple et double , le bJEindage ombilic- 
cal : il indiq[ue le procédé k suivre pour leur fabricor^ 
tion, leur application , etc. Dans un article particu- 
lier , l'auteur parle des sûspensoirs ^ auxquels il a fait 
subir plusieurs mod.ifications utiles. Jl substitue à la 
pocbe de toile ou de futaine, une poche en tricot de 
soie, de coton ou de fil^ à mailles plus ou moins 
lâches et élast.iqjoes y ce qui lui permet de s'adapter 
dans tous les ^inta à la forme des parties, et de 
suivre leurs mouvemens» Cette poche en réseau per- 
met l'accès de l'air, ne s'oppose point à l'évapora-^ 
tion de la transpiration , çt au .passage de la chaleur «.. 
Il emploie aussi upe ceinture beaucoup plus large et 
oblique sur ses côtés , ds^ns les peints correspondana 
aux aines , de sorte que le çuspensoir ne se dérange' 
dans aucun des mouvemens d,e la cuisse ^ et ne les 
gêne en aucune manière. L'auteur termine son opus- 
cule par la desèriptipn d'un bandage fort compliqué 
qu^il.a inventé contre l'onanisme. Il affirme avoir, 
par une longue expérience ^ acquis la certitude de set 
avantages., i 

ce C'est à l'expérience à prononcer sur la- supério*- 

*» • ' 

vite des bandages de M. Lafond ^ » disent les auteurs 
d'an rapport fait par la Faculté de Médecine «au Mi- 
nistre de l'Intérieur,, sur l'puvrage de ce xhirmv. 
gien. ce Nous ne voulons point en devauejei: les résul^i.- 
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tats. Les bomnaes éclairés reconnaîtront > par Tusage , 
d l'augmentation du poids dubandageet du volume 
de sa ceinture , est aTaniagensement competisée par la 
faculté de graduer à volonté. la force et la résistance 
du cercle élasticpie.' n 

M. Lafond a joint a son ouvrage quatorze planches 
parfaitement dessinées et gravées y et qui représen- 
tent les différens bandages dont il a traité. 

NOTICE 

SUR LE DOCTEUR E S PARROPr. 

Pierre- Jean-Baptiste Esparron, né à Lyon, 
le 29 raars 1776, est mort à Paris , le 26 avril 1818 : 
il fut mis à répreuyç du malheur dès sa plus tendre 
feunesse. Victime de^la révolution , « de cette révo- 
3> lution fatale ^qur^ pour me servir de ses propres 
ï> expressloias , ébranla le monde de toute part , et 
» déchira si cruellement notre malheureuse patrie n , 
il trouva, un asyle à TEcole Vétérinaire de Lyon. 
C^est là qu'il commença • à montrer ce qu'il devait 
être un jour. Se^uccès , dans l'étude derTanatomie, 
firent naître en Iiti le désir le phis vif de se livrer 
tout entier à Tétude de la médecine.' Il suivit qa^l*- 
ques. années les hôpitaux de Lyon y sous la direction 
de MM. Petit et Cartier, puis il vint à Paris poury 
perfectionner et étendre ses connaissances^ 

L'Ecole de Médecine de Paris compta le jeune 
Esparron parmi ses élèves les plus ^distingués. Soi* ' 
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assiduité , la justesse et la pëtiétratioa de âoii esprit, 
te firent bientôt remarquer des deux professeurs il- 
lastres qui se disputaient alors l*Iionneilr de fonder 
les Ecoles de Clinique interne. Il fut tôur-a-tour 
élève de la Charité et de la Saljpêtrière ; et t6u)oursr 
ses compagnons d'étude trouvèrent eiï lai un modèle 
à imiter. Esparron parvint de bonne beure au d6cto-> 
rat, et dès-lors il donna là mesure de sa capacité, et 
fit voir à quelle bauteur il pouvait atteindre. Que de 
talens ne montra-t-il pas dans sa tbèse sur les âges , 
qui^ malbeureusement pour le progrès de la science , 
a été son unique essai ! Quelle idée n'y donne-t-ilpas 
de la noblesse de son caractère et de la cbaleur de 
son cœur ! Il y fait l'éloge de l'amitié , lui qui la con- 
naissait si bien : ce Amitié, dit-il, ton existence n'est 
» point idéale , et cbez les modernes aussi tu peux 
» compter encore des Euryale et des Nisusi Tirop 
» heureux , j'ai un ami qui est l'amitié même ; notre 

» âge nous rassemble , notre cœur nous confond 

» mai§ )e m'oublie , ajoutè-t-il ; pardonnez ma dî- 
» gression : Tamant aime à parler de sa maîtresse , 
9> l'avare de son argent , et moi aussi j'ai mon t'ré- 
» sor. » (i) 

liCs professeurs Pinel, Dubois , Thouret et Bichai , 

importèrent un vif attachement. Ces deux derniers 

'moururent dan» ses bras , et il éprouva , dans ces 

tirconstances , là douleur dont sa perte nous pénètre 

aujourd'hui. 

(i) Essai sur les âges. 
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£spaiTon , exerçant la médecine à Paris, est suc- 
cessivement nommé médecin des dispensaires et de, 
la Société de Chaiilé maternelle. Quinze années 
d'une pratique aussi sage qu'éclairée , ses momens, 
les plus précieux prodigués au soulagement des 
malheureux^ sa bienfaisance active et infatigable 
la générosité et la noblesse de son ame y la finesse et 
1^ profondeur de son esprit, tant de qualitésréunies 
lui attirent l'estime générale. Les riches le recber« 
cbent , les pauvres ne craignent pas de réclamer ses 
sçins désintéressés. Seis ami$.... 11 était leur consola- 
teur, leur guide et leur appui ; personne , mieux que 
lui, ne pratiqua cette antique maxime , que tout est 
commun entre amis. Il était le centre de leura 
affections *, on s'aimait par Elsparron. Combien d'ami-^ 
tiés se sont formées autour de lui I On se sentait tou- 
)OuifS entraîné à. aimer ceux qu'il aimait , i estimes 
ceux qu'il estimait. 

Il venait de recevoir lui-mâme une preuve bien 
éclatante de l'estime publique. t#e conseil-général 
des hospices l'avait ^éja demandé, l'année préc^ 
4ente , comm^ médecin de l'hospice des Enfans j la 
place demandée pour lui fut donnée k un autre (i). 



,mUm 



(1) En i8t6, 'E^parron avait été présenté comme /»a9- 
jvt/e.'' candidat à la place de médecin de l*hospice des £n* 
fana 9 vacante par la mort du docteur Mongenot» Le second 
candidat obtint la préférence y et oa crut consoler E.spar-^ 
ron en lui donnant , dans un autre hospice ^ une place que^ 
le G>n8eil n^avait pas demandée pour lui. Il refusa ^ ea 
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Plus heureux, cette année, il est redemandé àTuna^ 
Tlimitë, et sa présentation doit être agréée; mais il 
trouve pourtant encore des obstacles. L'intrigué et 
Fenvie veillent toujours. Ce Conseil respectable est 
lui-même attaqué par elles. Contre combien de pe- 
tites passions le bon Espàrron a-t-il encore à lutter? 
Son noble cœur eh est ulcéfé. Tant de lenteurs , tant 
de misérables tracasseries le plongent dans unetris'-* 
Jtesse profonde. 

Dans ces pénibles dispositions, Espàrron reçoit 
une nouvelle marque d'esrtime , qui lui devient fa^ 
taie. Il est cbargé, pour la seconde fois, d'aller visiter 
]a maison de détentioti de Metun , où règne une épi- 
démie, d'un caractère peu' alarmaut, à la vérité, 
mais toujours dangereuse. Médecin dévoué^ il se 
livre aux recherches les plus scrupuleuses -, fl inter- 
roge les cadavres ,* passe plusieurs jours dans un lieu 
malsain , revient à Paris, et meurt.... Ni la justice 
qui lui est enfin rendue, ni les secours de l'art qu'il 
a honoré , ni les soins affectueux de ses amis et d'une 
famille chérie , rien ne peut le sauver. 

Le malheureux est arraché à la vie dans l'âge dcf la 
force ,'au moment où. il peut jouir de ses succès. La. 
débile et froide vieillesse n'a point encore affaibli les 
facultés .de son esprit , plein de raison et de finesse ; 
elle n'a- point encore diminué la chaleur de son cceur. 

disant qu'on pouvait bîed donner la place pour laquelle 
il était désigné ^ mais qu'il n^âccepteràit jamais celle de ' 
personne. . * 
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Rîen ne jaotis a préparés à l'idée d^ sa fia ; il nous 
est ravi tout-à-coiip'. Maïs que Tespérance adoucisse 
Famertume de nos regrets. D'aussi belles qualités se-. 
raienNelles l^apanage d*unè nature lotite périssable? 
Tant de vertus seraient-elles pour jamais anéantie^' 
dans la poussière du tombeau ? Ob ! non , sans'doute. 
Rejetons loin dé nous des principes que la raison n'a 
îamaié^avonés , et qui ne fiirent pâmais cefux de l'ami 
que nous pleurons. Un bomme célébré disait à* son 
àmi mourant : ce Adieu ^ mon âmi , nous nous retrou- 
» rerons' dans un monde meilleur »: Esparron , reçois 
de nous le fnéme adieu/ Il ne éera pai^ éternel! 

Ferrus, docteur en médecine de la Facutté 

' -' 

de. Paris. ■ 



=x= 
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— M. Ronyer, cbirurgîen à Mirecourt , a publié 
deux observations , relatives , Tune à la fracture de 
l'os maxillaire inférieur , syr le point central de sa 
longueur; l'autre , à la luxation du radius* en devant, 
à son extrémité bumérale. Ces deux maladies sont 
assez rares pour que M. le professeur Boy er ne les 
ait jamais rencontrées. {J^oum,-Gén, , ami 1818.) 

.:— M. Laurent a donné une nôticie sur un épbialte 
ou caucbemar qui a attaqué à-la-fôis les soldats du 
premier bataillon du régiment de la Tour-d* Auver- 
gne. Ce bataillon ayant été caserne dans un vieux 
Utiment que la crainte des esprits avait lait aba»* 
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donner depuis un • tetnp^ fort long , tous les soldat» 
qui le composaient se réveilIAtent k minuit, et se 
sauvèrent en poussant des cris épouvantables. Inter- 
rogés sur les motiÊ de ce vacarme, ils répondirent 
tons qu'ils avaient vu le dialile , sous la forme d*un 
chien noir^ entrer par une ouverture de la porte, 
s'élancer sur eux , et qu'ils avaient failli être étouffés 
lorsqu'il avait sauté sur leur poitrine. Nous ne sui- 
vrons pas l'auteur dans les explications qu'il donne 
sur ce fait au moins singulier \ nous remarquerons 
Mulement qu'il eût été mieux désigné sous le nom de 
terreur panique, que sous celui d'e^Aiafte. Que huit 
cents individus aient eu tous, au même moment de la 
nuit, le même rêve , et qu'à la même seconde ils se 
soient réveillés avec l'anxiété et la suffocation qui 
caractérisent le cauchemar, c*est ce qu'on ne saurait 
admettne raisonnablement, à moins d'être doué d'une 
crédulité peu commune. ( Ibid. ) 

— - M. I)eneux , accoucheur de la Duchesse de 
Berry , vient de lire k la Société de Médecine du 
département , un mémoire sur les propriétés de l'u- 
térus; savoir, l'extensibilité et la contractilité de 
tissu , la sensibilité et la contractilité animales. 

L'extensibilité de l'utérus n'est point passive : 
elle est liée ji Tétai de vie; elle parait même augmenter 
avec l'extension de ce viscère , et c'est lorsque la 
présente du fœtus , un amas d'eau ou de sang a déjà 
dilaté cet organe à un degré médiocre , que,, sous l'in- 
fluence des mêmes causes , il offre , dans un temps 
donné} un accroissement plus considérable de voluaie« 
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La conti'actilité de tissu concourt avec les contrac- 
tions utérines ^ k expulser hors de Tutérus les corps 
étrangers qu'il renferme j et le produit de la con- 
ception. 

« La contractilité de tissu ne donne lieu h aucune 
j» douleur ; elle s* opère graduellement et elle no 
» cesse que quand une puissance active la surmonte ; 
» elle existe durant le sommeil comtne pendant la 
M veille j se conserve assez long-temps après 1 ex- 
» pulsion du foetus y et même après la mort. 

» La contractilité organique sensible est ordinaire- 
n ment douloureuse \ elle se manifeste tout-à-coup , 
» et cesse de même spontanément au bout d'un 
M temps variable -, elle disparait immédiatement en 
o> peu d'beures , après la sortie du produit, de la 
» conception. La mort la détruit sans retour. » 

I<es opinions émises par les accoucheurs y sur les 
eauses qui déterminent le décollement du placenta , 
paraissent erronées ^ l'auteur de ce mémoire. Il 
pense que ce phénomène est lié au changement que 
la contractilité de tissu amène dans les rapports de 
la matrice et de la surface utérine du placenta , et 
non aux contractions manifestes de l'utérus ou & 
toute autre cause.. 

Cette distinction des propriétés de l'utérus et de 
leurs attributions respectives ^ bien que calquée sur 
la doctrine de Biçhat ^ nous parait un peu subtile ; 
il serait à desirçr que la physiologie expérimentale 
jetât quelque lumière sur ces deux modifications de 
la contractilité utérine. ( Ibid* ) 
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— Un nouveau métal nommé cadmium , a été 
découvert , par M. Stroiueyer, de Gottingue , l'au- 
tomne âernier (1817) , dans des préparations phar- 
maceutiques où entrait le zinc oxydé. M. Stromeyer 
fut conduit a cette découverte y en remarquant que 
ces préparations s« coloraient en jaune , bien qu'elles 
fussent toutià-fait iïxemptes de fer. Il y a deux 
mois environ que M. llermann , de Sclioenbeck , 
près de Magdebourg , s'est assuré de Texistence de 
ce nouveau métal y dans le zinc oxydé de Silésie. 
Dans une pharmacie de la mâme ville y on avait pris 
ce minéral pour de Tarsenic uni à l'oxyde de zinc y et 
c'est ce qui: engagea M, Hermann à l'examiner. 
Bientôt M. Strorneyer constata et con6rma la décou- 
verte du cadmium y f^ uue-lettre à M.. Hermann , 
en date du 19 avril 1818. Voici quelques-uns des 
principaux faits qu'elle contient ; - 
' 1.0 ïl l*a otfènu parfaitement réduit en métal 
blanc , d'une couleuV intermédiaire entre celles de 
l'étaîn et de l'argent ;^ il semble conserver à Vs(it son 
éclat brillant *, il est ductile. 

a.o Chauffé., il donne facilement; un o^y de jaune 
qui se sublime en se formant , qui ne colore point le 
borax , et qui y avec les acides , se comporte comme 
une base salifiable ) il parait produire de^ sels inc6- 
lores. . 

3.0 II est précipité de ses dissolutions , par l'hy- 
drogène sulfuré y en une belle couleuir jaune. Ce pré- 
^cîpité diffère entièrement ^e rorpidi^ent. Ces carac- 
tères ^ quoiqu'en petit nombre j. semblent suffisant 
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)poûr admettre Texistence de ce nouveau métal , qnî 
semitle 43.« dans la liste que compte la nouvelle 
cliiYnie. M. Hermanu fils , qui a bien voulu commur 
niquer ce qui vient d'être rapporté sur le cadmium , 
en a remis i M. Gay-Lussac, qui se propose de faire 

i 

cou naître ce met al dan^un mémoire qui sera incessam- 
ment Tobjet d'une îecture à l'Académie des Sciences. 
— M. Boirot-Desserviers vient de publier sous le 
titre de Rccberches et Observations sur les Eaujù 
minérales de Nèfis^ en Bourbonnais , département 
de l'Allier, tout ce qui est relatif à l'analyse chi^ 
inique et ^wf, propiiétés médicales de ces eaux. Il 
résulte de ce trc^vail y i.o que les eaux de Jféris doi- 
vent être regardées coinnus alcalino->salinès ; qu'elle^ 
contiennent du gaz acide carbonique ^ du gsz azote^ 
du gaa oxigjène , do g2^ acide hydro-sulfurique , du 
carbonate ; du sulfate^ etdePhydroeblorate de soude , 
da eaibonate de cbaux , de la silice , et une certaine 
quantité de matière animale.; 2.0 qu'^elles sont dé- 
layantes , apéritives^ calmantes , et propres à favori- 
ser l'action» des empiéuagogues , des sudorifiques y 
etc. Où neùt les employer av^ec succès dans quel- 
ques pblegmasies cbroniques de la peau , des mém^ 
branes muqueuses et séreuses *, des tissus muiscu-^ 
laire, fibreux et synovial^ dans quelques névroseï» 
des sens 9 de la locomotion , de la circulation, de là 
génération; dans quelques 'lésions organiques , el 
quelques afiections accidentelles des membres. Il 
fiaiut , au contraire, éviter leur emploi dans les pbleg- 
masies aiguës des membranes muqueuses et séreuses 
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de la poitrine et du poumon *, dans les tiém'orrWgiés ^^ 
les liy dropisies , les asthmes , les phthisies avancées > 
etc. On voit que ces eaux thermales, commç toutes 
les autres y sont une e^éce de panacéew 

— Un homme âgé de 56 ans , d'une faible consti-* 
tution^ en proie à des douleurs rhumatismales chro- 
niques y avala par mégarde une once et demie àq 
teinture vineuse de colchique , qui ne détermina 
d'abord aucun accident fâcheux : au bout d'une d^mi- 
heure ^ il éprouva des douleurs idguës à l'estomac y et, 
des nausées suivfes de vomissemens et de déjections 

« 

aluines sous^ent inuolotUaires^^-Ces symptômes coa-r 
tinttèrent pendant la nuit et une grande partie du 
}Our suivant : alors les évacuations alviues cessèrent , 
mais les nausées persistèrent ; les selles ne furent 
point sanguinolentes. Le lendemain du jour del'ao- 
çident, le malade était dévoré par une soif ardenie 
qui dura jusqu'au moment de la mort*, les douleurs 
de l*estomac et des intestine étaient excessivement 
aiguës : on employa les fomentations émpUientes; 
Vers le soir , le malade paraissait presque épuisé y il 
avait le délire : on sentait à peine les battemens dea 
artères. Cependant la mort a'eiit lieu que dans la 
matinée du 3.e jour. A l'ouverture du cadavre, on ne 
découvrit aucune trace d'inflamniation dans Icis iu-^ 
testins ; l'estomac seul était rouge. {^Journal d'E-* 
éimbùurgg avril 1818. ) 
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BlBLlOGRAmS FaAHÇÀISS. 

TftAiTi des Maladies Ciliriirgicales , et des Opé- 
rations qui leurconylennent ; par M* le Baron Bojer 
membre de la Légion-d'honnear , professeur de chi- 
rurgie-pmtique k la Faculté de Médecine de Paris ^ 
chirurgien en clief-adjoint de Tliâpital de la Charité , 
membre de plusieurs Sociétés savantes nationales et 
étrangères , etc. , etc. Cinq volumes inS.o • seconde 
édition. 1 8 1 8. A Paris ,. chez l'Auteur, rue de Gre- 
nelle, faubourg Saint-Germain , N.o 9 ; Migneret , 
imprimeur-libraire , rue du Dragon , faubourg Saint- 
Germaiti, N.o ao. Prix, 36 £r. 

.—Carte des principales eaux minérales de France ; 
par C. E. S, GaultieD-de-Claubrj, docteur en méde- 
cine, chevalier de la Légio«i-d*honneur , etc. ; format 
petit-atlas. A Paris, chez CrouUebois, libraire, rue 
des Mathurins-Saint- Jacques , N.o 1^. Prix, 3fn 

Cette catte dressée avec soin, suivant la division 
départementale, présente Tindication , 1.0 des prin- 
cipales sources d^anx minérales ; a.o de leur distance 
à Paris ; 3.9 de leur composition : un trdit noîrj ii^ 
dique les sources ferrugineuses ; un trait yauna , les 
eaux sulfureuses; un trait bleu ,. les eaux acides ; les 
eaux salines sont marquées par un trait i;e/t. 

Cette carte ^era d^un usage commode pour les méf* 
decins et pour les personnes i qui les eaux minéra)elfc 
sont utiles. Nous aurions seulement désiré que Tau-o 
t^ûr y joignit une échelle de proportion , afin qu'on 
eût pu cotinaitre la distance approximative des ^i- 
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verses sources y à tel ou tel pofnt de la France y comme 
il a cru devoir le faire par des cliiiFre^-, relativement 
k la ville de Paris. 

— OEuvres d'Hippiîcrate ; traduction nouvelle dé- 
die e' au Roi, — Traités dU régime , dans lés mala- 
dies aiguës ',.des airs^ des eaux et des lieux*, par M. le 
cl^evalier De Mercj , docteur en médecine de la Fa- 
culté de Paris. Un vol. m-i 2 de 600 pages d^impres- 
sion y avec le texte grec. Prix y 5 fr. , et 6 fr. franc de 
port y pour les souscripteurs* Les six premiers volu- 
mes , 24 fr. , et 3o fr. ^ franc de port y par la poste. 

BlBUpQRAPÏtE BTRAJÏ<;iRE. , 

Zimmermann, Dj X^, J, , abkatidburg ûber der*' 
respirations process • d^r tkier^-, etc; j c'est-à-dire , 
Dissertation sur la fonction de la respiration dans les 
Animaux; sujet aussi important pour la* physiologie 
que pour la médecine.- Bamberg^ in-S.o ^1818. * 

^^^urgicïdObservaUans^ beiug a quaiterly report 
of cases in surgery; trealed in the Middlesex kospi^ 
• tal y in ihe cancer estàblishement y and in prtvate* 
practice. Smbraeing an accountxff tlie anatomical 
and pathologicul reseUrchesintJte school ofWind^ 
ntill Street 'y hy Charles BelL Vol. 11. London, 

1818. 

— Handbuch derAnatomiey eto. yElémens d'A- 
natomie chirurgicale -, par le docteur Fr. Roseâthal. 
Berlin , Nicolaï, 1817-, gr. m-8.« ' ' 
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OBSERVATION 

d'une hydrocéphale aiguë chez un sujet adulte ; 

Jlecueilli3e.àVbQpital de la Chanté^parA. Baudin, 
é/èi/e interne y€lcommunit/uéepurJt£*hEïiMif9iEK* 

JlLtxknne Sabat y âgé de a8 ^ns , journalier ^ entra 
jLe 17 )uia 1818, à Thôpital de la Charité. Cet 
Jiomme ^ doué d'un tempérameftt sanguin ^, d'une 
constitution rpl^^uste^ d'un embonpoint médiocre .^ 
qui laissait y<)ir d^s muscles bien prononcés^ toussait 
et oracixait depuis environ cinq semaines» Dans Torir 
;gine y son expectoration avait été. teinte d'un peu de 
SAng. Pepuis trots jours y il se plaignait de céphalal^ 
gle intense et de fièvre. Ces renseignemens furèi»t 
Jies seuls qo 'il donna sur son état antérieur. 

Au moment de son entrée k l'hôpital , il offrait les 
«ymptèmes «nivans ; déçubitus variable, couleujp 

2. 6 
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Vosée de la peau*, céphalalgie intense; face rouge; 
yeux injectés *, langue blanchâtre , sans amertnme de 
la bouche-, peu de soif ^ anorexie; point de dévoiement; 
nulle douleur abdominale; respiration assez libre; 
toux et expectoration ^eu fréquentes ; crachats for- 
més de flocons verdâtres y épais , visqueux , nageant' 
dans un liquide filant et limpide ; percussion de là 
poitrine donnant un sonmoins clair à droite qu'à 
gauche , spécialement en dehors. — Pouls sans fré-> 
^uence, mais un peu fort;chaleur halitueuse. 

Le son obscur du c6té droit de la poitrine , joint 
il la force du pouls , engagea a tirer deux palettes 
^^ang. — Tis.pector,^ poL gom. 

18 Juin ^ même caractère du pouls ; mèmes^ymp- 
t^mes. -^ Saignée de trois palettes. Le sang tiré à 
ces deux reprises différentes, n'offre pas de couenne. 

19 Juin, pouls sans fréquence et sans dureté ; in- 
jection de la &ce e\ des yeux diminuée ; expecto^ 
ration et toux plus rares ; t:éphalalgie toujours aussi 
forte. La persistance de ce sympt&me > jointe à Ten- 
•duît muqueux de la langue, au défaut d'appétit , k 

un sentiment de mal-aise à l'épigastre , conduit k 
administrer Veau minérale. ( Emétique ^ 3 grains ; 
f^ulfate de soude , 3 gros , dissous dans une pinte 
d'eau. ) Cette boisson procure d^ vomissemens ré- 
pétés de matières bilieiïses* 

Le soir, la céphalalgie continue* Pédiluve sina^ 
pisé. 

Dans la nuit du 1 9 au ao | sy mptèmes marqués 
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d'une congestion vers la tète \ tendance à Tassoupis- 
$ement ; réponses da malade lentes , confuses y 
dépourvues de justesse-, rougeur considérable de la 
face et des yeux-, même état du pouls. 

1 o Sangsues sur le trajet de chaque veine jugU'^ 
laire externe» — Layepient auec 8 grains d*émé^ 

tique Limonade végétale. -«- % sinapismes pour 

le soir. 

Dans la journée du %o , nouvel accroissement des 
çympt&mes, perte entière de connaissance. Le ma-- 
lade ne répond plus cp'en portant sa main à la par- 
tie antérieure du front, pour indiquer le siège de la 
douleur. — Urines excrétées involontairement. -—Le 
lavement donné à quatre heures, est rendu à l'ins- 
tant «céme. Après l'action des sinapismes, c'est-à- 
dire j k neuf heures du soir , saignée de pied. — 
Application d'eau froide sur la tête. ^ — Dans la 
nuit le malade veut se lever \ ou l'attache. 

ai Juin, état entièrement le même; seulement le 
pouls est devenu plus lent ,* sa force restant peu con- 
sidérable , il nç semble fournir aucune indicatioa 
précise -, on insiste sur les dérivatifs. 

1 Gr. d'émétique et 2 gros de sulfate de soude ^ 
ajoutés à 3 verres d'apoz. laxat. • — 2 vésicat. aux^ 
jambes , wi à la nuque. -^ Glace sur la tête. 

Le soir, pouls un neu accéléré , probablement par 
suite de l'excitation que causaient les vésicatoires. 
Dans la nuit du 21 au 22 , deux selles. 

Le matin du 22 , même assoupissement ; état na- 
turel des pupilles ^ sécheresse pasai^ère de lal^ngu^^ 
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suppression presqu'entière de la toux et de rexpecf- 
toration ; pouls revenu à sa lenteur première. Cette 
absence de la fièvre , cette lenteur du pouls ^ jointes à 
la persistance des autk'es symptômes de compression 
cérébrale, conduisirent à penser qu'il existait plut&t 
hydrocéphale aiguë qu^arachhitîs. On palpa l'abdo- 
inen ^ le malade s'agita ; mais cornihè il donnait éga- 
lement des signes d'impatience lorsqu'on exerçait 
quelque pression sur les cuisses oii sur les jambes y 
on ne s'arrêta pas à cette apparente sensibilité du 
ventre. 

jipoz. laxat. àuec les mêmes additions. Glace 
sur la tête, — • Deux sinap. le soir. 

Il n'y eut pas d'évacuations d'urines dans la 
)ournée. . . = • 

23 cTuin, accélération 'du pouls-,' seul changement 
2i noter. — Saignée de pied, — ^ Lim. végétale, — ^ 
Deux sinap. 

24f Juin. Continuation de la fréquence du pouls \ 
dilatation des pupilles. 

Vésicat, sur la tête, - — Pàt* antisp, carnphrée, — ^ 

r.. 

Inf, de till, ( bis. ) 

Matières dures évacuées par l'anus dans la jour- 
née. Le soir, l'état comateux aogmeiite-, décubitus 
en supination , motivémens automatiques des bras ; 
la respiration se fait avec bruit , la bouche béante. 

Légère rémission des symptômes , le matin du 25. 
{Mêmes boissons, )' — Le soir, rougeur de la face ; 
injection des yeux, strabisme convergent ; langue 
sèche i respiration prompte, byuyahtç y pouls très- 



fréquent; clial^ar génécale intense; caipliologie* 

La lendemain aff jain , on s'apercent que Texcré** 
ticm nrinaire est arrêtée. La yessie distendue ibnn# 
nne tnmeivr ronde au-dessns des pubis , et s*élèYtt 
«n*dessns de l'ombUic. < — Caihétérisme* «— Evacua- 
tion d'une quantité considérable d'urine. —- Le son 
de la poitrine est pins obscur en dehors , du c&té 
droit y qu'il n'était l^ jours précédens. — ^ 1 5 Sang^ 
sues appliquées en cet endroit. — JUii^ment avec 
addition d'ém^tique y 8 gr. -^ Zm. "vé^U ( bis* ) 
— • a sinap. 

Le soir y la respiration s'embarrasse ; râle et ago-- 
nie pendant toute la nuit, — Mort le 27 à cinq beu« 
res du matin» 

Dans le cours d'e sa maladie , on n'a obsenré ni 
paralysie partielle ou générale , ni cri hydrencé^ 
phalique. 

Ouverture du cadav^re. — Vaisseaux des méningea 
et sinus de la duré-mère gorgés d'un sang noir; un 
peu de sérosité k la base du crâne. 

Ouverts avec précaution , les deux ventricules 
ont été trouvés pleins d'un liquide clair, séreux^ qui 
écartait les parois naturellement adossées , et dont 
la quantité a été évaluée Ji.deux onces environ pour 
chaque cavité. La droite eh contenait plus que la 
gauche. 

Poumons libres d'adhérences : le droit hépatisé , 
dans quelques points, est parsemé^ dans toute son 
épaisseur , de granulations ; le gauche également 
rempU de ces petits corps fermes , brillana , grisâ^ 
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très y demi-transparens y échappant an scalpel. Cet 
état des poumons était d'accord avec les syiliptftmes 
observés ^ savoir , la toux et Texpectoration dont le 
malade était affecté depuis cinq semaines , quand il 
vint à rhôpital -, et le son obscur du eâté droit de H 
poitrine» 

Cœur et viscères abdominaux sains. — Intestins 
distendus par des gaz ; la vessfe l'était outre mesure, 
par une urine fétide et foncée en couleur. 

OBSERVATIONS DIVERSES. 

JParilf. RosTAic. 

OBSERVATION PREMIERE. 

• 

Hpanchement sanguin entre la face interne de la 
dure-mère , et lajhce externe de l'arachnoïde^ 

La nommée Chevalier , âgée de 79 ans, entrai 
la Salpètrière , affectée de démence sénile. Elle fut 
prise d'un vomissement asses opiniâtre quelque» 
jours avant son arrivée à l'infirmerie. 

Le 28 mai, )our de son admission , cette femme 
Exécutait toutes ses fonctions de la manière la plus 
naturelle. Interrogée successivement sur chacun de 
ses organes^ elle répondit ne souffrir nulle part et 
ne donnfi aucun signe de douleur à la pression exeiK 
cée dans diverses régions. L'état d'idiotisme sénile de 
la femme Chevalier ne nous permit pas de nous livrer 
à une entiéjr'e sécurité , d'autant moins que la face notia 
paraissait profondément altérée. En effet , le lende^ 
main nous trouvâmes tout le c&lé droit de son corps 
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dans une immobilité et nue insensibilité presque 
complètes. La pupille de Tœil droit était immobile- 
Cet état subsista et fit des progrés pendant quelques 
jours ^ une escarrhe gangreneuse survint au sacrum-; 
la malade s^aiTaiblit et mourut le 2 juin à sept beu« 
res du soir. 

Ouî^erture du corps. 

_ r - 

Etat extkrtkur , maigreur ; peau blancbe. 

Tête. Un épanchement desang occupant presque 
toute rétendue du côté gauche de la tète y était ren- 
fermé entre la ûice interne de la dure-mère et la face 
externe de rârachnoïdeccurresponâante. Cet épanche- 
ment avait environ sept pouces de longueur y trois 
pouces de largeur vers sa partie moyenne y et envi* 
ron six ou huit lignes d'épaisseur. Le sang, qui sem- 
blait être renfermé dans une espèce de poche y était 
épais^et d'un jaune brunâtre ; il paraissait être épan- 
ché depuis quelques jours. La partie de l'arachnoïde 
cérébrale qui correspondait k l'épanchement y était 
intacte, ainsi que la pie-mère sous-jacente ^ mais 
le cerveau était concave dans cet endroit. Toutes ses 
circonvolutions étaient effacées. Cet hémisphère 
était réduit presque i la moitié de son volume ordi«- 
uaire. La substance du cerveau et du cervelet était 
parfaitement saine. 

Thorax. Le poumon gauche présentait une dé- 
générescence cancéreuse y de la grosseur d'une noix. 
' Ses inscrustations osseuses tapissaient l'aorte. 

AanOMEir. Les intestins avaient contracté d'an- 
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Taorte osseose après les première^ divisions; Variera 
brachiale gauche était oblitérée et comme ligamen- 
teuse ^ dans son tiers moyen , dans un espace de 
trois pouces. Elle paraissait dilatée et coniqae au- 
dessus de son rétrécissement , et reprenait son dia- 
mètre ordinaire au-dessous des artères profondes , 
après son oUitération. — La brachiale droite était 
saine y etc. 

OBSERTATIOir Ill.e 

Pefforation de V Aorte. 

Une femme âgée de 78 ans , malade depuis plu- 
sieurs années , ayant reçu des soins dans divers liô- 
pitaux^ entra à l'infirmerie dans le mois d'arril der- 
nier. Elle éprouvait alors de la toux, de la gène dans 
la respiration, de l'étouffemeut pendant la nuit. 
Elle expectorait quelques crachats sanglans \ la per- 
cussion était douloureuse et donnait un son mat dans 
le côté gauche de la poitrine , vers la partie posté* 
rieure et latérale \ des palpitations obscures se £u- 
salent sentir \ le pouls n'était pas très-régulier. La 
face était livide et bouffie ; le membre abdominal 
gauche et la main du même côté étaient œdéma- 
tiés. Ces symptômes augmentèrent peu-à-peu d'in- 
tensité. L'oppression devint de jour en jour plus 
forte ; l'in€ltration gagna la cuisse , et bientôt après 
l'abdomen. Enfin , au bout de six semaines la ma- 
lade expira. 






Ouverture du corps, 

TttORAX. Les poumons étaient sains, engoués a 
leur partie postérieure -, la plèvre ne contenait que 
très-peu de liquide. En soulevant le poumon gauche 
pour examiner sa racine, la main sentait une saillie 
de la grosseur du poing , vers les deuxième , troisième 
et quatrième vertèbres dorsales. Cette tumeur 
était dure , élastique , et lisse à sa surface, que 
recouvrait la plèvre. Avant .de Texaminer , on ouvrit 
le péricarde , qui n*offrit rien de remarquable , et le 
coeur dont les parois étaient considérablement aug- 
mentées , sur-tout celles du ventricule gaucbe qui 
avaient environ dix-buit lignes d'épaisseur. L'aorte , 
h son origine , était revêtue de plaques osseuses d'un 
d^iamètre remarquable , qui donnaient à sa surface 
un aspect tout-à-fait irrégulier. Parvenus à sa cour- 
bure , qui offrait leâ mèmçs concrétions osseuses , 
nous aperçûmes que Taorte augmentait sensiblement 
de largeur -, c'était le commencement de la tumeur 
qui faisait saillie dans la cavité du thorax. Des cou-^ 
ches albumineuses superposées , de manière à ce que 
les plus intérieures , moins denses , n'avaient que la 
consistance delà fibrine récemment coagulée , tandis 
que les plu% extérieures approchaient d'un tissu or- 
ganisé jaune et dense , furent enlevées et laissèrent 
à nu une excavation d'environ deux pouces de pro- 
fondeur , qu'elles remplissaient exactement. Le 
fond de cette excavation présentait une om^erture 
ronde de cinq à six lignes de diamètre , qui se 
trouvait hermétiquement fermée par la fibrind 
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la plus dense (i). Après cette tamenr , le calibre 
de l'aorte revenait à son type ordinaire ; ses 
parois étaient toujours îrrégulières et tapissées 
d'ossifications. A sa sortie de la poitrine, immédia- 
tement avant le tronc cœliaque , une tumeur en' tout 
semblable à la première, mais moins volumineuse , 
s'offrait encore aux yeux; elle renfermait comme 
l'autre , des coucbes de fibrine superposées qu'on 
aurait pu compter, mais dont tes plus extérieures 
n'avaient pas la consistance ni la couleur jaune des 
couclies extérieures de la première tumeur, Cette 
seconde cavité n'aurait guère contenu qu'une grosse 
noix ; son fond n'était pas perforé , mais aurait fini 
par l'être, à en juger par le peu d'épaisseur des pa- 
rois artérielles dans cet endroit. Les oàsifications con~ 
tinuaient dans toute l'étendue de l'aorte. Cette pièce 
nous a paru devoir Être conservée. Les autres organes 
ne présentaient rien de bien remarquable. 

(i) L«( vertèbres correspondantes à la tumeur qu'pn 
Tient de décdre , élaient usées profoudéinent. 
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SVK I.SS EAUX WH£]|AI.i;S aB BotJUOK-LAllCr* 

Bou&bok-Lancy est une petite ville située sur 

mie éléyation^ d^ns le département de Saâne et 

Loire. L*air que Ton j respire est pur et presque 

toujours exMUpt des miasmes qui produisent les épi«> 

demies. On trouyc dans l*un des faubourgs de cette 

ville, appelé Saint*-Léger, des eaux minérales, situées 

dans un vidlon étroit , entouré de coteaux plantés 

'eiL vignes , qtiî 'ta,* en s*élargissant du côté du nord, 

s'iticlinaht vers.'Pouest j usqu'à la* Loire , et forme une 

plaine variée de bonnes prairies, et de terres .d'un 

excellent produit. Le ruisseau formé par ces eaux 

est plus que sufllsarnt pour |if roseç las prés qu'elles 

fertilisent. , 

Les sopriees , au nombre de sept > dont une seul6 
froide , sont distribuées dans une vaste cour au bas 
d'un rocher d^environ trente pieds de hauteur^ coupé 

ipic. ' . , 

La température varie dans chaque source : celle 
du Grand-puits est constamment à 5oo ; ses eaux 
sont toujours au niveau de terre , contiennent beau- 
ooup d'acide carbonique et bouillonnent continuel- 
lement ; celles d'une autre fontaine , appelée la 
Reine, sont* moins ohaïi des , inodores, limpides | 
et employées k la ^uérisoo de diverses maladies, 



) 



^6 M B D fi e X K s«' 

Nous 'deyon6 à M. Jacquemont, jeane ^jjiûimste 
de très-graades espérances ^ an excellent travail sar 
la composition des eaux de Boarbon-^Lancy. Voici 
les résultats auquel il est parvenu tout réceouaeat^ 
et qu'il a bien voulu nous communiquer. 

Litre. 

10 litres d'eau contiennent. . . . o^ 5 177 5 de gaz. 
Les gaz sont formés de 

LitM« ' 
Acide carbonique* *.»»•«.. o^ 3460 . 

Oxygène. ». o, iA%% . 

Azote ^y laSi 

10 Litres d'eau évaporée donnent un résidi^ pe« 
•ant t 17 g^m. ^ aïo 

Ce résidu est coQiposé de ' 

Cranik 
Hydrocblorate de soude et un 
atome d'hjdroehlorate de 

magnésie.. 14, 691 

Sul&te de soude o^ 48o 

Carbonate de cbaux « • o^'Sqo 

Sulfate de cbaux o^ 228 

Oxyde de fer , o, 1 08 

Silice. ;.i o, 4ao ' 

Acide carbonique uni & Toxydè 

de fer-, perte o, 693 

M. CuvîUier, médecin à Bourbon -Lûiicy) nous a 
£>urni les reuseiguemetis suivons sur Ves propriétés 
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nMittks de ces eaux. Slles soat toni^eS; on les 
ftdmiiiistre k rintérteur « oa ^ons forme de bain et 
de doache; eUes «ont utiles dans les obstructions des 
▼iscires y les fièvres intermittentes opiniâtres , la leiH 
OMrrbëe , les ooltqnes bilieuses et spasmodiques, ainsi 
que les douleuxs d'Astomac, les rbumatismes cbro^ 
niques, la goutte et les nérroses. 

M. Cuvillier ajoute, qu'il a vu guérir, par Fusago 
de ces eaux, un grand nombre de malades atteint)» 
de k danse de Saint «-Guy, et d'autres maladien 
conTulÂTes , ainsi que des paraljrsies. Les partiep 
atropbtées , dit-41 , reprennent les dimensions^ d^ 
«titres membres ; les ankjlosès ne résistent pas , à 
moins qu'elles ne soient trop invétérées \ les engor^ 
gefliens qui Tiennent ii la suite des fractures sont 
dissipés ; les anciennes cicatrices, 'qui sont comme 
cartilagineuses , se dilatent et prêtent plus.facilement 
au )eu des muscles \ les dép6ts fistul^ux profonds siei 
guérissent souvent par les douches et par les injech* 
ikms de ces eaux médicinales. . . . ' 

Il est à désirer que les propriétés de ces eaux 
soient confirmées par des observations ultérieures» 
Les médecins chargés de la surveillance des eaux 
minérales , ont en général une tendance naturelle & 
exagérer les vertus de ces eaux, il sérail donc né- 
cessaire, popr lever tonte espèce 4^ doute à ce* su- 
jet , qu'un grand nombre de faits bien détaillés 
vinssent l Tappui de chacune des propriétés qu*on 
leur attribue* . 
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MÉMOIRE 

• . • • . ■ • • , ' 

. SUR LE MOSCJLE C R £ M A S T ERc 

J^ar Jir. Jules Cloquet, J5.-3J.-P. 

Destine à suspendre le testicule, & I0 rapprocher 
^^e rÂnmàti ingainal 'dans certaines circonstances • ou 
'Uen à lai imprimer divers monvemens nécessaire^ à 
Vexercice de ses fonctions, le musclé brémaster joue , 
'également un rôle important dans les maladies de cet 
organe et dans celles dû cordon spermatique , ce q[ui 
Tend son étude fort intéressante. La plupart des au- 
teurs qui ont parlé de ce muscle , ont mal siaisi sa dis- 
position, et lie l'ont décrit que d'une manière assez 
Smparfeite. J'ai tâché d'éclaîrcir, par des recherches 
'multipliées , ce point particulier d^anatomie , et si le . 
"Vésruhât de mes observations, que je vais présenter*, 
peut être de quelqu*utiiité , j*aurai complètement 
Veriipïî le but que je me suis ^irôposé. ^ 

£n découvrant la partie inférieure du muscle petit 
olllqtie de l'abdomen , on voit que ses fibres ont une 
dii'ectiôn presque transversale, et sont assez intime-^ 
ïnent conifondues avec celles du muscle trànsverse de 
l^b^doùién , qui» est situé derrière. En dehors elles 
'^'fi^ent dans la gouttière de l'arcâdé crurale , et en 
dedans à la partie supérieure au pubis, entre l'épine 
et l'angle de cet os, immédiatement derrière le pi- 
lier interne de l'anneau. Chez quelques individus y 
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ces fibres sont bien distinctes àp celles du tpuscle 
transversé ; cbez dWtres , au contraire , il est im- 
possiblfS de les isoler. Voici ce qu'une dissection 
exacte et faite sur un grand nombre de cadavres , m'a 
démontré à cet égard : le boi:d inférieur du mdscie 
transversé 4 fixé en dehors aVarcade crurale, formé 
de fibres très-fines , pâles > rares, transversales , passe 
au-dessus du cordon testiculaire, Itrinstant'pù celui- 
ci enti-e dans le canal inguinal, c'ést-à-dire , au ni- 
Yeau de l'ouverture supérieuxe de ce canal ^ et vient 
se terminer à la pai:tie inférieure de la ligne blanche , 
et un peu au pubis , en s'unissant avec Taponévrose 
du petit oblique; Le Bord inférieur de celui-ci , au 
contraire , descend pàrallèle^ment â Tarcade crurale y 
en recouvrant la face antérieure du cordon sperma.- 
tique , et ne passe au-dessus de lui pour aller se 
fixer au pubis, qu'a\i niveau de l'ouverture inférieure 
du canal inguinal. Qn voit plusieurs de ses fibres 
s'engager dans cette ouverture , en changeant de 
forme et de direction , pour former le crémaster. De 
droites et d'horizontales qu'elles étaient , elles de- 
Tiennent courbes et .verticales, en traversant l'anneau y 
^t descendent, au-dessous de lui en formant successif 
vepient sur le cordon spernijatique de grandes anses^ 
renv^;^es qu'on peut suivre jusqu'en devant dq tes* 
ticulfs. J^es espèces d'arcades renversées qu'elles re« 
présentent,. soptd'pii ,rouge j^ale,, et d^'autant.plus 
étendues^ qu'elles sont plus inférieures. Quelquefois 
l'une d'elles , siiT^ple .vers, ses extrémités , se divise 
en deux à^sa^partie moyenne; en interceptant uîi ês-^ . 

M • • • V 
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pace de la figure d'un croisMnt. Toutes ces fibre* 
sont réunies vers l'anueaa , en deux foisceaur triant 
gulairesj l'un exterùe et plus Tolnrainenx , sort de 
tu partie correspondante de cette ouverture \ l'aalr«r 
intcrae, moins prononcé, rentre dans l'anneau' 
en se ^rUnt derrière son pilier supérieur , et s'aty 
tache au pubis. Cette disposition , qui est constante^ 
n'apas été indiquée par les anatomistes : la plupart 
ont décrit seulement le faisceau externe ; quelques- 
uns ont parlé d'une manière vague , des fibres qo? 
^Insèrent au pubis, mais aucun, à ma connaissance ;^ 
n'a indiqué les arcades renversées que le musc^ 
forme au-devant du cordon. Ces anses , à concavité 
supérieure, sont d'abord très-petites j on les voitsor*. 
tir de la partie externe de l'anneau , pour remonter 
presqu'anssitàt se cacber derrière le pilier interne ; 
mais elles deviennent de plus en plus grandes , à 
mesure qu'eUes sont plus inférieures. On en trouva 
fréquemment qui ont jusqu'àsix pouces de longueur ; 
par conséquent les fibres qui les constituent en ont 
alors douM. Ce n'est qu'au moyeà d'une dissection 
frès-soignée qu'on peut rendre visibles ces arcades 
au-devant du testicule , vu que dans cet endroit leurs 
«bres sont pâles, décolorées, d'un, extrême té- 
nuité , et souvent même entièrement décomptée»; 
dans ce dernier cas , le muscle crémaster se perd «- 
sensiblement sur la gaine propre du cordx>n testicu - 
laire. Chez plusieurs sujets , on trouve les arides du 
crémaster; non-seulement k la pârUe^anténeure , 
- : Ws aussi sur la &ce postérieure ducotdoo. 

" „ ^ 
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«Tai disséqué sur beaucoup de sujets de différens 
t|es ^ Je cordon testkttlaire et t^^ enveloppes ^ et j'ai 
toujours rencontré la disposition que je viens d'indi-; 
quer , à çda près de quelques^ particularités qu« je 
ferai connaître.. 

, Le muscle crémaster n^existe pas avant la descente 
du testicule \ il se forme à mesure que cet organfs.i 
tiré par son ^fii66rriacu/iim , se porte de Tabdomen 
dans lf9 scrotum : je*me suis assuré de ce fait^ ^trj'^^î » 
pour ain$i dûe^, suivi la formftioi^du crémaster ^ tJ\ 
préparait çf s. parties sur un gi'and nombre de fio&tus^i 
avant , pendant et après la descente du testicule 
Lorsque 1$ testicule ^t encore renfermé dana le ven- 
tre , les fibres inférieures du petit^blique sont d^une 
niollesse extrême ^ très-pâles ou rougeatres » et plonir 
.gées au milieu d'une humeur visqiif usé dans«laqucllç 
jiçnt, disséminées des vésicules ady peuse^. En essu^yant 
cette humeur albumin^use^ les fibr^ mnsculairfs 
deviennent plus distinctes^ eUes.^sont d'une gf*an4e 
kxité , et sont entièrement renfemnéeç^dans le canal 
inguinal. EUes/possent au-dessus du gubeniacifli^ 
testisj, en se portant de l'arcade crurale au pubis , sur 
lequel elles viennent se terminer. Dans, leur partie 
moyenne , elles adhèrent intimement au guberna- 
culum.y et lorsqu'on vient à, tirer en bas ce prolonge- 
ment^ on les yoit descendra avec luî^par. panneau ^ 
en formant des courbas ou dés anses renversées qui 
se déploient successivement sur Je testicule etj.e jûoit- 
don spermatique. La grande laxité de ces fibres est 
très'-favorable à leur aiongement et à leur spr^i^ 
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par l*ànnean. En tirant ainsi le gubemaeulum 
pour'sini'dler la descente naturelle du testieule, fe 
5Ùis parvénn à formel aHificiellement le créinaster: 
Maik 'peu content de ces expériences qui ne repré- 
sentent , que d'une manière grossière et souvent 
ttôs-irdparfaîte^ les opérations de la nature , j'ai suivi 
lés progrès de céllé-ci dans Taccroissement de ce 
ibuscle; et j'ai observé de semblables résultats., 
' Gliëz les fd^tus dont le testicule à franclii Tan* 
iiëau'^' si on renverse de haut en bas l'-apénéyrèsé dVft 
liiUscfe grand oblique, on voit derrière^ les fibres in«- 
féKétiresr du petit oblique se distendre Ji leur partie 
moyenne, cummecber ra.dulte, pour constituer Je 
c;féniàj;ter. Lorsque là tunique vaginale communique 
encore aVec le pérîtoine, on peut assez souvent taire 
rev^trer lé testicule dans le ventre, en le tirant par 
sa partie Supérieure -^ et forcer, 'en quelque s^rte,ie 
crfïAdster de'retôtirhét sur ses pas (qu'oto me passe 
cette e!!^pression),èh l'ètidant au muscle petit obljque 
îès 'fibres qu*îl aVàft prêtées pour sa formation. A 
iïifesùi-e ^u'on tîrè le' testicule du côté dte l'abdomen , 
on voit lès àfc^àdei^ 'mbsculaires rémonter les 
uiie's'vérs les autres, se rapprocb^/r successive- 
iîiént, et bieritôt' feutrer toutes dans le cartal.în- 
gtiinal pbur reformer le bord inférieur ^a muscle 
petit oblique' Ce bord est alors beaucoup plu^ 
flte(f tf é ' qu'avant ' fa desfcente dîi testicure , 'et 
coùini'e plissé sur Inr-méine*, il redescend avec la 
Jiftà^graude facilité dès qu'on fei't de'udUVeau sortir 
cèt'^dr^n'e -, le ' trémâstér rettalt , et ses deux 'ftis** 






A ^ A T .O M X js.„ la^ 

ççaùt triangulaires qui s'éUient presqu'entièrpmeiit 
effacés, 9 repfatraissent aussitôt. Stfr un grand nofnbrô 
de cadavres d'enf^ns 9 d'adulte?^ de vieillards ,) 'ai 
toujours retrouvé les arcades renversées du crémas 1er j 
seulement elles sont plus ou moins prononcées suiv2|nt 
les individus. J'ai étudié avec soin la disposition de^ 
fibres du crém^ster . dans les Irernies inguinales 
tant internées qu'externes , les diverses transforma- 
tions qu'elles éprouvent y etc. *, )e compte publier plu$ 
tard le résultat de mes i^eclierclies ii ce «ujet ; je f^rai 
feulement reqiarquer ici , qne dans quelques c^§ l& 
sac de. la berjnie inguinale, en descendant ^ agit 
comme le gubeniaculum teslis j en augmentant 1^ 
nombre des fibres du créms^ster aux dépens de 
celles (lu petit oblique qu'il entraine, avec lui à tra«» 
Tfçrs rjanneau in^ujlnal ())• 

Chez la plupart des sujets, le testicule en descea^ 
^nt pa^e .^impl^n^ei^t au-dfîssoifts du bord inférieur 
d^ p/3tit oblii}iiç > r^l^-il pFitr^aei «^Ur.devanjt de lu^ 
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(0 Le sac de la hernie inguinale e3(terne chez la 
iemme | en 4.escejidan.t hors du canal inguinal , entraîne 
souvent les fibres du petit oblique , par leur partie moyen- 
ne' j de sor^. qu'on trouve au-^deVant de la tumeur un 
itiihcie crémaster ^aàcîdentèl^ donc les arcade^ renver- 
sas' sont frêles \ écartées ^ et' ' se réunissent en deuit 
fef&ceâult triangulaires dans chaque an^h de 4'ahtteaut 
Geâ ikbres ne «dttt pas ëgaiameiit marquéeAhaïf toutes leâ 
(l^liMi9 i^d4ii9/V9>0«^ de hernie. Blu&ieurs foksja >ii^ai pu 
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j^bixr en fonber le orémaster, dont cm veteoifr^ 
les anses reave &éès à la face antérieure du car- 
don. D'antres fois , au contraire, il traverse kien éwi-r 
demment- les fibres de ce muscle, puisqu'on «1>- 
serve ces arcade#non-seuIement en avant ^ mais aussi 
en arrière du testicule et du cordon. L'es arcades pos-^ 
térieures sont toujours moins prononcées que les aoi-* 
térienres , et 1 s courbes qu'elles forment sont beaa« 
coup plus àî^uè's. 

Chez quelques sujets , il n'y a que de gi:andes 
anses en debors et en dedans du cordon qui en est 
dépourvu k sa partie antérieure ; d'autres fois lès 
petite» arises sont trés-prohohcées , etc. *, etc. 

'Le faisceau externe du crémaster est presque cons- 
tamment plus prononcé que l'interne *, quelquefois 
ils sont d*ui^ volume égal; rarement Tinterne est 
pltis développé. 

Dans quelques éfeis , le felsceau interné ne paraît 
pas exister. Voici d*oùceIa dépend : lés fibres tdiar-^ 
unes qui ferment le bord inférieur du petit oUique , 
s'insèrent au pubis au moyen d'aponévroses trèfr« 
fines , dont la longueur varie. Si ces dernières sont 
courtes, elles demeurent cacbées derrii&re Iç pilier 
interne de Tannéau, et le faisceau correspondant dji 
crémaster est très-visible et parait ctiarnu dès son 
origine 4 si au contraire elles sont très-longues , ce 
même f^isceflà semble manquer au premier coup* 
d^œil y mais ff^on tire en bas et en debors le cordon 
Èesticulaire , on voit des fibres aponévratiques fort 
déliées, qui , sous; £>rra[e ds petits fiiscsotts Jhlaii*- 
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«ëltâtres j sortent en divergeant tte derrière le pilier 
interne de l'anneau , vont en augmentant insensi-^* 
Mement de relume y deviennent de plus en plus 
rouget , et remontent pour se continuer avec le fais-* 
oaau externe qui est toujours entièrement mdscit* 



^ GHez la femme , les fibres infériteures du petit 
4ibljque8dttt beaucoup plusminoes que chez Thomme; 
elles passent au-dessous du ligament rond sans s^en- 
gager dans l'anneau Inguinal, de sorte que dansTé^ 
tat «ain on ne trouve chez elle aucun vestige du 
' crémasten 

Le mus'cle crémaster est enveloppé par le prolon« 
gement'^ue lejascia superfiùiatis envoie au cordon, 
et plus immédiatement encoi'e par une expansion 
icellulaire très-fine qui se détache du pourtour de 
Vanneau du grand oblique. Il est appliqué su^ià 
^atne propre dn'eordon à laquelle il est uni fert inti!» 
jmement^ sur-toutea bas , car on peut le plus 'sod*- 
'vent isoler cé^ dèu*s parties l'une de Tautre vers leur 
partie supérieure (i). 



«Wirtta^BaMMiiHii^MMaiaM^aaa^B^MHr 



' (i}Quandle^liealicule est engagé da«sle«aiiaiiiigiii«al| 
4>u qii*il demeure suspendu immëdiatement au-dessous de 
Panneau /comme fe"ràî observé 'sur plusieurs cadâvf08> 
tantôt le muscle crémaster descend au-deésous de lui avec 
la tunique vaginale et le gubemacutum qu'il accompagne \ 
~tant<)t au conti;aire il n'ewte pas^ ou bien il est très- 
court et se trouve seulement étendu ifàù-devant du testi* 
cule, sans descendre plus bas, comme dans le cas pré- 
céilent. *' - 



/ 



Le bçnrd inférjfçur^if pjetit obliqué f^t;^ çliez.})eiin- 
Gaii{K d^ $ii)9U^ tellement canfoudu ay^c.k j;auscle 
tr^nsv^s^ , c[u'Qn pe pi^urrait assu^rer q^ae cèlugi-^ci 
neiporait pas/qi»lquéâ*ufies de sea'.^fares. an c^é-- 

D'après les faits que je yiens d'exposer , je ctoi# 
pK»U¥C$r.ceiiclii|re;, i.o-qoe le mi^fi^f c^qifiast^er est 
fpfiQiéAiU^ di^pjBH^ide^ ^))çe5 mtéfiiedres dti petit obH- 
tpw^qm sontè^tcaiii^es hprg d,e^\a^fieau par le ^u- 
hepiaculum. e^. le tçstiqule j àu:xqueU,çUes. «dh^en( 
)(Hr%,d^la dç^en^ de cd de^iiei; ,. à-p^i^Tprèâr dé.I^ 
m^me maDière que des cordes extensibles fix.^^ 
pitt l^iurs' <leiii^ «extvé^t4s^^ yifétf^v^idvâ^u s'dlon- 
^g^Ht, si on I^s jf^r/iit p^ Iqftr, gartjé, moy^nùe, 
Àt^..Q^'il;fori9é.aue enveloppiB'.qui tantôt ;recouVre 
|f( cç^OQ et le.^e^Ucnle' simpleroent en avant ^. et 
4]n#,|^m|&t le^jeiîp^^tf d6;toiïtes p^^ 3.p Quf dans 
JT^flet l'a^VitT€rfillsi|S«5fflt)i:^scliariiu«yï,$p réunissent en 
4imXcrJrii^dfea9JiCiiri9«gukires^qui;accapfn^ Tun la 
fia^i«#)Lli^ne;il*autiïB Ia{»ir1p<^iii|'0FiI^li^l%BSLeaa (i). 

4;o Que le cordon testicalaire'pal^..9Fi^.^^^^"^^^ 

an dessous du. pgtit oblique.^ et .quelquefois jentxe 

t^es^^b^ès dianku«S'5 ^ qut apporte àei «diff^f èo^es 

^ t mEn ^ n,. .: ■ j>,;;.^ . , ' ^ ' , .. ■ ,.... .. ] T-r 

"^^ 1' -.-....•- ' -, 

^/i) D'aprèsK^ette ma^nière nquvelle d'ei^visager lecrcmasr 
ter , on poyirrait regarderie faiscecMi externe comme rorigine 
du musicle j doi^t toutes les fibres, >prè8 s'être écartées en 
descendant sur le cordon % se seraient ,réunies de nouveau 
ça remontant vers le pubis» 
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dans lu forme du créiaaster (i^). 5.? Que le testicule 
et le sac de, la hernie inguinale externe , lorsqu'elle 
existe , sont soutenus' de toutes parts par lé crémas- 
ter, .et noix .pas seulement en A^hon:^ pomxne ou 
pouvait le concevoinTaprès la manière dont on décri- 
rait ce muscle. 

Il est facile &'explil{iielr ^nùialilténant la pression 
doulpureUâe deis tèstiouleç contre 1^ ar^u^aux, qui 
arqve !^nsJia8lçMg&.cas , la réduction spontanée ^e 
certaines liernies, etc. , parla contraction des fibres du 
çrémsL&ïetj qui tendant à devenir droites, dimi-r 
nnent retendue des anses qu'elles représentent, et 
par conséquent ftnt remonter le' t«»tîcole-et le sac 
vers l'aniieau , en les tirant également; en dehors et 
en dedans. " '. ., • 

*— ^ . • " ' ■' • . ' ■■ ^ i ' "" i" \ . — . ' ■ . ■ ; * 

(i) On peut , en examinant javec attenlibn la dîsposi^ 
tien du muscle eréméster çkez^ les «dukes et vkème^heK 
les vieillards , déterminer, si chez eux , l^e tfesticule , lors de 
sa sortie de Pabdûmen | a passé scms le petit oblique ou 
bies entre ses fibres charnues. On trouve '|és arcades ren*? 
versées en avant seulement du cordoB^^^ans le premier 
cas \ elles existent également en arrière dt^s le second. 
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S(JITEDESEXFÉRI£NC£$ 
Dtf oocmm STAKCK, «va la «icisnoir. 



Expérience VI. 
Diète de pain et d'eau ^ avec du hœufhouilli. 



Etat de 
l'atrao^ 
spbéré. 



S 



41 



Tbeiin* dt 

^ 47454. 



Temps 
serein on 
<x>uvert. • 



fm**9 um u 



M *i i 



Régime 

par 

jour. 



Poids 

de mon 

corps. 



Palâ, 3o 

onces. 
Bœnf bouil- 
li, douces. 
B^au^ 3 liv. 



Station- 
naire. 



Nombre 

poids total 
desselles» 



" Il M II 



> I 



1 selle pe- 
sant 4 onc. 
. 5 gros. 



I^oids.de 
mon corp» 
à la fin de 
la péiiode» 



169 Kvn 
8 onces. 






Pain, '3o 
onoes. 
Bçeof bouil- 
li, 4 oiices. 



a selles 

molles, 

pesant 

gbnc. i3gr. 



12. 
8 onc«s^ 



Remarques. ^ 

Ha Yitfude de bœuf contenait ji-peu-près an tiers 
de graisse. Je trouvai qu'il y en avait trop de six 
onces pour, un seul repas , et J'en fis deux parts. 
(Vénus bis). Quatre onces n'étaient pas suffisantes 
^our me rassasier» Je ne me sentis Jamais après le 
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r^A9) niloardmiétQttrdl. Je n'e|]$ pas de disirs yè» 
nériens, maii une grande disposition k l'étude. Il 
m'arrima quelquefeis d'injffiser quelques fleurs de 
layan4e.oo de .rooiarî]^, dans Teaa que je huyais; 
IMÎs.je ne trwYaiâen. d'aussi agréable que le tlié 

RiipÉTiTiON nï l'exi»£ri'en€E il 
Diète de pma. ei d'eau avec du sucre. 



Etat 

de 

Tàtmosphère. 



RéaLme 
cliaqiie jour. 



Srbmbre w 
et poids total 
desselles. 



Perte de poids 
à la na 
la périedt. 



■^i"^ 



a 

t.? 



TbemiônictTe 

de 48 A as. 

Temip covT* y. 
très-plaTieiuu 



Pain, 3o onces. 
Sucre en pain 

6 onces« 
Ean , 3 livres. 



a selles consit- 



pesant 6 onces 
9 ?«*• 



lirre. 



14 The^Htomèlre 

â| de 53 à 55. 

..^ Temps 

•S ? * 






, 3d onces. 
;Siicre en pain , 

6 onces. 
Ea«, SUttcs. 



1 selle 
très-consistante, 
pesant 3 onces 
5g»os. ' 



Augmenta- 
tion 
dejpoids 
à la fin . 
de la période. 

1 liTTC 



Remarques. 



Etant parfidtement rétabli , je cherchai à déter* 
nincr , par l'eizpécience , si Taffectioii de mes geneiret 
et les autres manx que j'avais épionyéi, aTaient 
éléeaiués pas ie snore, <m bien s'ils étaient on effet 
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du tégime au paiii et à Tean f[ae je m étais im^Sé; 
et que j'avais trop long-lempS'c6rttitrué. 

Le a8 , je rendis après cTiaque rèpâs une quaÂ-* 
tité de gaz proveuadt de restomac; Id ag, il'tie s^en 
ècliappait que trèîs-peu -, et le 3ô atieué. J^éh readis 
à peine par le bas, et ils étaient moins fétides que 
lorsque )e voie nourrissais de hçput IMon appétit était 
satisfait , et si ce n'est le premier jour où j'eus la 
bouche un peti piteuse /je ae me ^entiis cri aucune 
Sàçoo. altéré. 

Durant la secondé période ^ le poid^ de mon éorps 
iFaria s«nsible.mcnt ; mais je lie puis en donner la 
raison , n'a^anf pas observé la quantité de mon urine 
ou de ma perspirat^on. Mon poids augmenta d*unfi 
livre le premier jour, et diminua de deux le second. 
Mon appétit ne fut pas pleinemei^ satisfait ; je ne 
fus jamais altéré. Quelques gaz s'échappaient par le 
bas^, ils n'étaient nullement fétides. Je n'eus aucun 
désir vén^ien» Mes gepcives ne fmieni nullameat 
affectées. 



,r .. 






r. ,. ^ 
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lit 



MiçCe de pain, de bœï^fbo^ilU y et d'eau* 



\ tHfl<««>^«t 



UÉIMik 



H 

* Nombre 
ei p^ds tqtal 
des selle$. 



Etat 
•de • 

ratmospli|èire. 



j, Thermomètre 
^ . de 53 à 55. 



•c 



T«mps 
pluvieux 
«t couvert, 
-S ^ ravemcut se- 
** rein. 



Régime 

de 

cbâtjqe'jopr. 



Pain, 3o okiccs. 

Bœuf bouilli , 

dont \ de graisse 

6 lonces. 

Eau , 3 livï'es. 



. 4 s/ell^s 
gqnsistayitte , 
pei^pt 1 livre 
.1 once. 3 gt'os. 



Augmenta- 
tion 
de poids 
a la fin 
de la p^fiode. 



1 liy. 8 onces. 



Remarques. 

Le i.er jour je rendis quelques gaz ^tomacaux-; 
Réprouvai de légères doiil6Bir& d'cmtrâilles. Le soir et 
durant la nuit, je rendii beaucoup d^ gaz pa|* le bas, 
- Lea.e j<Mir4e-rendiâ.mûUiâjle.Y^tis.; le 3.e et les 
jours suivans, je n'en rendis plus du tout. Mon ap- 
pétit n'était pas entièrement satisfait; nfais je me 
sentis plu£t yigottrenx le premier joai^,. et parlaisuite 
je continuid ii me trouver beaucoup ixûeui: q-ue lors- 
que je me «nourrissais de sucre. ! 

Le 3«e jour je commençai k éprouver des désirs vé- 
nériens, qui furent très-vifs pendant la nuit. 
-^■' Le 5>^45ûr y^ V^mvuk swàJkl^ fijant 'ébaqa«.}|lur , 
^tir^trt éètte pérîdde> doriifiéruQÊatMw^it^a f)^]çtsîf^l|^ 
'tiére^tiu pdf âs'fleimcm éorpsry jâobsecv^ -qu'il -fiMpo^^- 
iait ; $MrBi|èMi{iieii()laat3M»tiiMrial^i9gea^^ ÎQ^^^^Si.^ . 
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S le p i A I s N c K y I L 

Diète de pain et d'eau avec du. bœttf bouilli 

dépourvu de graisse» . 



Eut 

de 

PaUnoffphère. 









I 



S 



Thermomètre 
de49à54. 

Temps 

plunebx 

et couvert 

peudant les 

deoz 1** jours. 



Régime 

le 

chaque jour. 



Pain, 30 onces. 
Bœuf bouilli, 
13 ouces. . 
Ean, 3 livres. 



Nomhré 

et poids total 

des selles. 



^ 1 selle 
pesani i livre 
6 onces. 



Perte depeids 

à la nn 
de la période. 



3 livres. 



g Thermomètre 

- ^ de 45 à 47. 

"^ I Beau temps. 

'I M deux premiers 
J" {ours. 



. <.- , 1 livre. 
BlflBut bouilli y 

idem. 
Eau, 3 Hrres. 



I selle 

abondantpf ^ 

et liquide 

la matin du 11. 



I livro; 



a 



Thermomètre 

43. 



Q Temps serein 
les 
deux premiers 
jours. 



Pain, 9 onces. 

Bceuf, i8 onces. 

Eau, 3 livrts; 



5 selles liquides, 

pesant * 
environ i livte. 



3livre^ ; 



Remarques. 

Mon appétit ne put être satit&it pendant, la pré-n 
miière et la seconde piériodes. Je rendaû à peii^e 
quelques gaz , mon smnineil était troublé par â|i 
rêves u'avais de Tiobv» deaiis. ( Vénus bia^ ) 
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Te pretniar your de* la seconde période , avant qua 
je fusse pris de dévoiement , mon appétit fut à peine 
«afiftfait pèrlùtit onces et deime de hœuf et k-^tt^ 
près la moilié autant de pain. J'etts faim quelques 
heures après ; des rêves effrayans m'agitèrent pen->- 
dant la nuit y et je m'éveillai de temps en temps avec 
deà palpitations, de ctt^un. 

^ Ajrant observé qne qaelqoes morceaux 4® luxuf 
sortaient dé mes intestins sans avoir été digérés /j'aK 
tribuai cette mauvaise digestion k la manière âontl^ 
. bœaf avait été préparé. • - . 

Par des essais répétés y je trouvai qite le bœuf^ 
pour devenir tendre, aviatt besoin de rester pendant 
six ou sept heures I exposé à la température deTean 
bouillante ; que dans cet intervalle , un tiers de la 
ijande plissé an (oniddiii f^ae sans, eaaà étaâ; tmâifeitaé 
^n un fluid^^MQCttlent qui se. couftiaii parie rèètfÂ'* 
4iasement » tandis ^ »eles dmix aatresl tîe^s ipestaietf t 
^oUdea^* Une faî& , en préparaïKt quelques Unîtes 4# 
ifimdf, î'obaeirirai fue son p«klft était dinÂ^é àf 
qjojelqnea gcos, oa^nid^tÀtre , èenoie sentie ^ -ptiiÊ^ 
j^alement attribué à Tais ^W^Be coatenaît ^ et qvtë 
L'on voirait s'éiska]^air en bulles au-deaaus do aue qui 
se formait T^rouvant qu'il étaitimpassiUe de sépwen 
entièrement le gras^ d^maigre, Ipr^qi^ là viande 
^tait €f:no ^ î'^nleiraî avec 8(»in toute L'hripilB 
lirait ^^, sa smli^ca» . 



!|. » 
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Expérience VIII. 

■ > 

JDiète de viande de bœuf maigre cuite à Vétiiyée \ 
; ayec du jus ( gcary ) et de Veau. 



Eut 

de 
ratmosphère. 



Therhiomètxe 
g de 39à4o. 

Z*^ Temps sen^ia 
"•§ ? ou CotiveM 
«§| les !.'• jours, 
'B.« pluvieux 
J| pcûdant 

les derniers. 



Régime 

de 

chaque jour. 



!Nombrd. . I^rte de poids 
et poids tolal | . à la nn 



cfes selles. 



Bœuf, 30 onces , 
-outre le jus. 
Eau y 3 livres. 



Le 19 , 
1 selle molle, 

pesant 
3 onces 7 ^os* 



de la période'. 



2 livres. 



Remarques. 

* . Deux ou trois lieuries après avoir pris dix on douze 
onces de viande aYeq son jus^ je sentais tin appétit 
tréft-vif > et }è le conservais toutes les nuits. Mes fa* 
cultes morales , bonnes eu tout temps ^ étaient exci- 
tées après cbaque repas ; -mais chaque nuit mon. 
sommeil était trouUé p^r des rêvés,, ciixoustance 
nouvelle pour mxM. Je m'éveillais ordinairement de 
très-*lx>nnê heure le matin , et je me trouvais frais et 
dispos-; et quoique ne dormant pas mon temps ac*- 
coutume, je n^étais jamais assoupi dans la sbirée. 
J'eus quelquefois de faibles désirs vénériens au 
commencement de la période. Mes selles avaient la 
couleur de la rouille de fer. 



Pkt8iûlo»is. 



1x5 



ExpERiErrcE IX. 

« 
y 

Sun , p^rti^ maigre du bœuf mêlée au jus et à la 

graisse qu^on en retire. 



Etal 

de 

Patmosplière. 



Résime 

ae 

chaque jour. 



-§1 



Thermomètre 
de 43 i 46. 

Temps 



BœufàTéluvée, 

20 onces. 

Jus et graisse , 

9 onces 



variaole. JE Eau , 3 liyreç 



Pluie 9 k aa. 



4 onces. 



Kômbre 

et poids total 

des selles. 



1 selle liquide, 

pesant lo onces 

8 gros. 



Perte de poids 

à la fin 
de la période. 



1 liv. 2 onces 
.3 gros. 



If 

• !» 



Thermomètre 

43. 

Temps 

couvert 

«yec pluie. 



Bœuf, 20 onces. 

Graisse, 9 onces. 

Eau y 3 libres. 



a selles liquides, 
pesant i livre. 



i liy, 1 once. 



Thermomètre 

48. 

Temps, î<2cm. 



Boeuf, a4 flM 
Graisse, 1 once. 
Eau , 3 livres. 



1 selle idem^ 

pesant 
8 onces 8 gros. 



7 onces. 



Remarques. 

Ayant déjà établi les qualités nutritives de FhuiU 
Tegétale unie au pain , je désirai connaître si l'huile 
animale ^ prise avec la partie maigre de la viande « 
produirait un semblable ejQfet. Lç premier jour , je 



ne pris que quatre onces' d'huile extraite de la 
graisse commune. I«e second jour, j'en pris six on- 
loes; et le troisième^, ébi bnees relira du snîf^ 
mon estomac n^'^ii lut pas désa^^réablement affecté , 
quoic[ue cette huile flottât à la surface de ma soupe , 
et ne s'y mêlât pas entièrement. (Cette soupe n était 
qu'un péa d'eau chaude y k laqueUe on ajoutait du 
r)us de viande» y Quelques gae s'échappèrent cepen- 
dant de mon estomac, et la soif vive que j'éprouvai 
m'obligea d'augmenter ma quantité d'eau habi^ 
tuelle. Je dormis plus long^temps e^lus paisible*- 
ment qu'auparavant, et j'étais plus cusposé à ïti'as- 
soupir que quand je ne me nourrissais que de la 
partie maigre de la vian4ç* 






"7 



l>iète de farine, d'huée de suif, d'eau et de seL 



Etat 
de 
l^làiospbère. 



Régime 
cb^fw jour. 



■ 1 1 . ' ■■ 
" Tluvnionièl.re 

J I Irés-plûvieiix , 

Il f^ »<^^ 

• ^ sereiQou cou- 
f« y«n lés 
B( . anires jours^ 



iH iiii 



Marine, ^ onces. 
Bmte de suif ^ 
6 -onces. - ' 
Eau , 4 livres. 



fi.^ 45 à 43. 

;| * Temi» serein 
§2 <» coinrcri;. 



Noarritiirç , 



ipw#> 



ip^wMP 



8ell^ et urines. 



a selles lî^des.' 
9 onces i a gros. 



Angn^entar. 
tiou de poids 

à la fin 
de la période. 



■ i 



7 liv. iSopc. 
logeas. 



, Uriofs, 5 livres 

i3 onces, 
a sifUfifi liquidés, 

pesant 
t 1 Hv. lo onccB. 



de pc^ds y 

3 liv. ti onc«t 

A3grQ9« 



§ . Thermomètre 

il '4». 



«1 

r 



Temps 
couvert» 



liovrritiire. 



3 liv. 1 5 onces. 



: 



■^^ 



Uirt» 

Urine ^ de poids ^ 



'S liv. 7 once» 



Tfaermométrd 

4i à 44. . farine. 3opDoes« 



'Temps sâieio 

ou couvert ; 
Finie» té ^ 



Suif y 4 onces. 
ËBH , 4 bvitt. 
Sel y i;i ^ros. 



Urke , 

M> liv. 4 o^œs. 

2 selles liquides. 

I^caant 



I livre 7 onces 6 gros. 



AiinBien^r 
tien de poids. 

4iiv..i&Qàceft 



IhmuirjfuBi. 

Ja cômnetiçéi l«s expèrrences fM^écéthates df u !• 
le de cosBfêvevies qiîalitéà iî«t0ti¥«ft dèlftifiiam» 



Il8 PHT6lO£06X«f 

aTec celles de la partie maigre de la viande. La qaan^ 
tiîé de suif employée fut i-pea-près tooîoars la 
même : je réglai la quantité d'ean selon ma soif , et 
je la variai de trois livres et demie à quatre livres et 
demie* Dans la dernière e^érience , le soif et 
la £irine farent intimement nnis en un giteaa , 
avec douze et qaelqnefois vingt onces d'ean : j'avais 
smn de boire moins de celle«ci à proportion. Ce ré- 
gime satisfaisait mon appétit; j*avais le ventre libre 
et le sommeil paisible. J'observai cependant que la 
quantité de graisse était trop grande , car eUe était 
rendue en grande partie sans avoir été digérée sous 
la torme de petites granulations^ (Vénus semel pen- 
dant la première période.) Je remarquai aussi une 
grande inégalité dans le poids de mon corps. Lepre^ 
jnier )our y il avait augmenté d'une livre quinze on« 
ces buit gros ; le second , d'une livre quinze onces ; 
le troisième , de deux livres treize onc^ quatre gros ; 
le quatrième 9 de dix onces quatre gros ^ le cin- 
quième , de dix onces treize gros. Cette grande va- 
riation peut avoir été due en partie au séjour pro« 
longé de mes alimens dans le canal intestinal , àn^ 
rant les premiers jours , ainsi qu'A la Quantité d'eau 
très*abondante que je bus le seCood jour. 

4 

Durant la seconde période, je trouvai que moe 
régime ne me convenait îplus ; je perdis mon appé» 
lit ', je fus saisi de violens maux de tête , de douleurs 
d'estomac et d'entrailles y et une grande partie du 
suif passa sans avoir été digérée. J'étaia. altéré et 
tonnuenlé par des vents fréquens* J'obsenrài aussi 
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que la sëcrëtion de mon urine éliiit considérablement 
aagmentée. 

Ayant été très mal pendant la nuit du a décem- 
bre, «t n'ayant pas d'appétit le lendemain matin , je 
ne mangeai pas de tout le }Our^ et le matin suivant 
j'étais parfaitement bien» 

Soupçonnant que les mauvais effets de là diéte 
précédente étaient dus k la quantité et non^ à la qua- 
lité du suif, j'en diminuai la quantité durant la dei^' 
nière période, et j'eus ki satisfaction de yoir que ce 
régime ne m'était nullement contraire, car je u'é* 
prouvai aucun des accidens précédons* 

Le poids de moa corps fut augmenté le premier 
Jour , de deux livres quatorze onces buit gros ; le se* 
cond , d'une livre ente onces *, le troisième ^ j'^eus uuo 
selle abondante ,, et mon corps perdit de son poids ^ 
cinq onces neuf gros. Le quatrième , il .accrut dé 
nouveau de quatre onces dix gros; le. cinquième ^ de 
trois onces sept gros. 

ExPEAIENCE XL 

ê ■ f ' 

Diète de farine , d^eaa et de seL 



Etat 

de 

ratmotphère. 


Régime 
chaque iour. 


Poids des urine» 

et 

des selles. 


Perte de poicU 

à la tin: 
de la période. 


î 

» Tiiermomètre 
*j 4a à 48. 
Il T^mps 
^S vanablc 
^"â Plnie le lo 
i|'2 et le 11.» 
^ Celée ^ le i3.^ 


1 

Farine y 24 onc. 
r Eau, 4 livres. 
Sel ^ 12 gros. 


Urine y i^Iiy. 

a celles liquides. 

pesant 

1 livre li once 

1 3. gros. 


• 

5 liv. 6^ onces 
Sgro».. 



K»0 



PHTSlOLOOtlB. 



Remarques. 

Le premijer joiir de cette expérience , m<m appétit 
fut a^ez satisfait , mais par la suite , 4^aux ou trois 
beures après le repas, i'éproavai3 uae laîm tcèsrviva 
qui continuait i se faire ressentir pendattt toofie la 
nuit. 

Jjoirs de la première diète d'kaik et 4e suif», 
quatre piiitès d^eau suffisaient k peine pour étancbear 
ma soif ^ et ordinairement j'etliis obUgé pendant la 
nuit , de jboire im peu aa*delà de la quaniiité de !»«- 
quideque je m'étais prescrite. Pendatit -Umte la àm*» 
rée da régime actuel , je ne fiis jamaisaltévé^ et je 
suis persuadé quç )*aurai& pu saiis încbufréhiant di-' 
minuer ma boisson \ mais )e la continaai pour pauaear 
mieux observer Teffet de Tkaile eu du Sttif^ joint 
aUK autres parties de ma nourriture. 

Diète de farine^ de graisse ou de ^i/*(suet) àe 

hœuf, d'eau et de seL 



i. 



•% 

R) 



Eut 

de 

l*atinosphèpe 



ThermomèUe 

Temps 

couvert 

•t plnyieus 



/ 



chaque jour. 



•Farine, a4 énc. 

Suif, 4 onces. 

Emi, 4 livres. 

SeL, ta gros. 



Pertes. 



1 



Apjçneiita- 
! tion de 
Pqids. 



I 

.1 



a Hé. u-oiicdk 



tmm 



(ywc, 1 5|peB. 



\ 



_ * 



lai 



"Remarques, f 

Pour m^assnrer plus pleinement de Pefiel 4m 
suif mélë k ma nourriture actuelle^ je Femplojraî 
pendant un seul jour ^ et j'observai comme aupa-» 
rayant, que jen^avais besoin que d'une qaantité raoir 
fié moindre de nouriiture ^ poursatis&ire mou Bjffé" 
fit, et €f\xe je n'atais faim que «cinq heures aprèi^ 
mon repas. Je fus un peu altéré après le diner« et 
je rendis une quantité d'urine d'une pinte dew^ 
onces moindre que danjs les jours précédens. 

Diète de Jarine ,^ da hewre frais ^^ d*eau ^ de sel,^ 



Etat 

de 

l'iAmosphere. 




tn 



Tliennomèlre 

45. 

9?0nQ^ps 

pluvieux 

ou couvert. 



Foria»^ a4 olw;.' 

Bewtre, 4 o«c. 

fiftu , 4 livres. 

Sol^ ta gron. 



mÊm 



^ÊÊÊÊÊÊ 



Certes. 



tftséHts HquiJes, 
|ietefA 1 livre. 



7erU 

de 
4>«id6é 



I 



1 Ihr. 3 onces 



Remarquer. 

trouvant que le réimltat ^es expériences faites 
avec le suif ou l'buile aniknalid , était analogue & ce« 
loi qu^nyaient présenté les expériences faites ayeç 
lliuile d\>Iiye ou liuile végétale, je désirai étendre 
mes recberclies aux antres substances "huileuses. Je 
commenfiÂ par b !»earre fra& p et je pensai ^ ne je 
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pourrais impunément en prendre en aussi grande 
quantité que j'avais pris du suif ou dje Thuile de 
bœuf; piais presque aussitôt après mon diner , qui 
fat ce jour 1& mon second et mon dernier repas ^ )*é- 
prouvai de légers maux d'estomac., je rendis quel- 
ques vents par le liaut ; j'eus des coliques, et bientôt 
après deux selles liquides accompagnées de chaleur 
considérable dans le fondement « et même de sueurs 
et de frissons. Je fus très-mal toute la matinée-, je 
continuai k avoir des coliques , et à ressentir de Isl 
douleur an fondement durant toute la nuit. 

ISxpiaiENCt: XII L 
Diète de jaunes-'-d'œiifs , de figues et d'eau. 



Etat 

de 

l'asmpsphère. 



« 
^ 



I 



Thermomètre 

Temps beau 
et serein. 



Bégîmé 
chaque jour. 




Jann^ d'œuf. 

4 onces. 

Soif ^ ideiru 

Figues, i livre. 

&n ^ 4 livres. 



Urine, 

3 liv. i4 ODCes. 
1 sclU liquide, 

pesant 

4 onc. 6 gros. 



Perte 

de 
poids. 



i3 ODC. 10 gK 



Remarques. 

* 

Désirant connaître J'effet précis delà farine^ et 
avoir, quelques moyens de juger, de la part qu*elle. 
avait eue dans les pbénomènes qu'avait offerts la 
diète précédente, j'essayai d^unir ou dêcpmbiner de« 
la graisse et de Peau , par le nçioyen de quelquesub^ 
stance mucilaginjèuse -, je pensais que. si la graisi^e el^ 



/ 
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• 

l'eau pouvaient être retenues dans le corps ainsi 
combinées , elles formeraient peut-être sans la farine 
«ne nourriture suffisante. Je choisis et funis en pro- 
portion diverse de la gomme-dragon , qui est le mu-* 
dlage végétal le pins énergique , de la gelée de viande 
de veau , des blancs et des jaunes d'œufs , et j'en us 
un gâteau eti les mêlant au suif et à Teau ; il £atut ob- 
server cependant que TunioR n'était pas complète. 
Je pris à mon déjeuner la quantité d'alimens men- 
tionnée dans la tablé , avec deux pinte^ d'eau cbaude , 
pensant que l'union intime de ces substances s*ac1iè« 
verait dans le canal intestinal. 

Après le déjeuner y je ressentis de légers maux 
d'estomac 9 et au bout de deux beures j'eus une selle 
liquide ressemblant exactement à la nourriture que 
j'avais prise, et contenant quelques parcelles de 
graisse liquide qui n'était unie ni avec l'eau ni avee 
lescBufs. 

Je cbercbai à unir plus intimement le suif aux 
autres substances, encoagulaut les jaunes-d'câuf , et 
<x>ntinuant& cbauffer pendant plusieurs beures. Maia 
le gâteau avait acquis un goût si. désagréable , que 
malgré la faim tr^s-vive qui me pressait , il me fut 
impossible de le manger ; je dînai' donc atec une 
livre de figues et une pinte de tbé. Cette nourriture 
ine parut fort agiéàble ; je n'éprouvai le sentiment de 
la £dm que cinq heures après. 



\ 

■ 

ÏXÎPÉRÏtlfrCi: XII, TAKïi*. ' 

( 

Diète defarin^ ^ de heurre % Qu d'huile de beurre p 

d*eau.et de sel. . 



Elat 
de 



lumi 



>*m^ 



i , TlMrmofiielfe 

!:| de 44 à 49. 



^^ Tcmos 
^o variable. 
2* PWe^lei». 



•Ml 



mmm 



l^effiflM 



t 



Pertes. 



1 



c4aii|ti« ^o»r. 



Beurre ou luiile 

oe bchirre, 

4 onces. 

Eau, 4 Hvres. 



. Le 19^ 

2 selles li({uides, 

pesant 
a tiv. 6 onces. 

9 gï^- 



- 



Angroeçt^ 
lion ae boicU 
âkfia , 
Àe la période. 



1 lit. 7 o<«?eb 



Remarques. 

Soop^tnBMvot ^ue la beurra a'avait pa« été hiliaeie^ 
teettt CDûiîbjiiié Atrëc ht farine et Peau dans ht pre*- 
IHiièrd etpéiteom , 0t ««[ne âela veiiai«nt nte^ mank 
d'estomac et d'entrailles ; per»aadé aussi qa^et^iiifè 
âut>eQTTé, is^id de aes antres parties^ ne dcTait pas 
produire le «aérne èffrt ^e le beurre en nature , je 
fnU curieux de ^vérifier ces oonjécttires , et en ecmsë- 
qnence j^emplojrâi àltemlativemént du beurre frais et 
de l%ni3e dé bènitré , et j'en ^rtnài un gâteau en lei 
hàiHaîitaTeè delà &riné et de Peau. 

Stens la matii)Lée du 17 \ )*éta!s pat&ftem^nllien; 
}ed^é&&ai JÉVecf èt^pétit, maisfe n^eué pas fiam & d!^ 
ner , et je mangeai men giftean arec dëgoùt. Aprèii 
dîner , je fus assoupi , altéré, et obligé de boire une 
demi-pinte d'eau au^elii de la quantité prescrite. 
J'éprouvai un mal-aisa considérable dans les eu-« 



\ 
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' trailles ; Je rendis quelq^ues vents par le bas^ mais je 
n*eas point de selle. 

' Le 18, )e DM éorm d'haihsi de beorre. Mon appé- 
tit flit très^boa k diaer f je a'épTOurai ni soif ^ ni mal- 
aise dns lae ^Btrsâllfis, quoique je vendisse beaucoup 
de teats. 

JLe \^j ajttttt de nouTeau employé le beurre en 
natnm ) je lus altéré y. j'euis des coliques , et deux 
filles nicdl^ avec douleur au fondement. 

L^ ad y je- fts «sage d'huile dé beurre; mon appé- 
tit fut trè84>6n; je n'eus m soif, ni doyfleor d'ea*^ 
tfaille», mais je n'étais pas aussi bien que lorsque je 
prenais une quantité égale d'buile d# suif. ( Suei. ) 

ExPÉEIEIfCE XIV* 

Diète dejjmne , de meélle , d*eau et d^ sel^ 



Sut 

ratmospbère. 



•S 

il 
I 

HT 



th 



ermometre 



T(Mp0,o. 



Régime 
chacjue jour. 



FArhi9,<a4<me, 
Moëlïe^4onc. 
'San y 4 Uyres. 



Prîtes* 



émÊmmmm^ 



ÀugmenUk* 

tion 
de poids. 



» ' 'I 



Uriac « 
4 liv. 6 onoes^ 



5 



Alo4me«4oiic. 
Eau, 4 livres. 



i Ut. 4 09ces 
agMs. 



Urt&f, ylÎTTCS 

la oscfis. 
2' selles liquides, 

|»«6an( 
1 lif. a oi^ces. 



1 <tiv. 4 «Nlf- 
i3 gi^. 



128 Physiologii. 

mon gâteau d^ 8iiif;poar déjeAnar, je ne pas preii^ 
dxe aucune uaurrilore pendanl tout le jour^ et je 
rendis béauceup de reats. Le soir fèui» mieux , et 
je mangeai une demi -pinte de grpaeittes noires. 

Diète de pain et de volaille rôtie ^ ai^ec une inju^ 

sion de thé et de sucre» 



I 



l 



Etat 

de 

ratmosphère. 



« Temps serein, 
I — pluvieux, 
^ -^ couvert. 



Réffûne 
cftafoe jour. 



Pain , 2 livres. 
VoWUè rôtie , 

8 onces. 
Infosion de d»4 

sucré, 
3^ liv. 9 onces* 



Perles. 



Urineabondante 
t seUe eb^eose. 



Poids 

dé 

mon corps. 



j^ 



149 liv. 9onc. 

l^gSQJL 



Temps 

jUiurioMX*. 



Pain, a livres, 
Vplaiile râtie , 
12 onc. 3 gros. 



Ifrine, 



Tiié^ a livres | 3 JU.!^. 2 onà^. 
9 onces. 



i49K.i3Fônc# 



Mûmarques^ 

9*] DècertAfe y je dormis paisibleme'nt, "^ J^ 
mé réveillais le matin comn^ à mon oïdiûaîre, pléi& 
4'appétil et en parfaite santé. Itnmèdiateilient aprèf 
ftir*étre levé , j'M» na^ selle cetorée en jaune. Mbix 
indisposition de la veilla nV^mt-^eite pas ëfé oceasioii . 
Âéê par Tttsage tit^ ieu^-^tempa oentinoé de l|i 
awQjnte? 
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JPeudaDt h ^matinée j'observai ^ue m9 gencives 
de la mâchoire supérieure , au-dessus des, grosse^ 
dents > étaient consiàerablemént enflées /d'une cou- 
leui^ pourpre avec qaelq^ues points noîrs.EIles étaient 
chaudes et douloureuses *, celles du côté gauche sai-- 
gwaicn t-yr te contact d'un morceau, de pairt. ' Etf 
gencives delà mâchoire inférieure étaient très-saines. 
Quelques taches pétéchSales eovvrai,ent mon sein 

Il est assez remarquable qu'après que j'avais vécu 
entièrement pendaivt quelqiufe temps! de' substance 
.animale^ quoique mes forces physiques et morales 
fussent plus diminuées que par le régime actuel , ce- 
pendant je n'observai pa$ les sjmptôn^es précédens. 
N'est-il donc pas probable que les huiles animales , 

f 

quoiqu'elles nourrissent le corps èi en âug^m^entent le 
poids y ne suilteent pas par elles-mém^s pour empê- 
cher une altération morbide du sang et des fluides ; 
tandis que d'autre part la viande maigre , quoique 
moins nutritive^ est plus efficace p^ur conserveries 
fluide^ danS' un état sain 7 « . 

La nourriture que je pris ce jour-là sfuffit pour cal- 
lufir JOion appétit y je xendis quelques gaz par lutut 
et par bas. 

' .28 Décembie: lorsque je m'éveillai le nçt^tin, je 
sentis datns ma bouche upi goût fa&e et désagréable \ 
mes gencives exhalaient une très-majuvaîse odeur. 
Le soir mes gencives étaient beaucoup mieux ; mais 
' je fus pris alors d'une" viôleiité colique , qui continua 
la plusi ^aAd»^ partie d^ la miilr. . 

a. 9 
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EXP]ÉRIENC^ XVII. 

Diète de pain y de viande maigre de bœuf à 
Vétuvée^ avec du jus , de V infusion de thé ^ et 
du sucre. 



6. 

I 



I 






Etat 

de 

l'atmosphère. 



Temps' 
variable. 



Régime 
cliaque joar. 



Bœaf , etc. i liv. 

Failli % livres^ 

Thé, 3 livres 

9 onces. 



Pertes. 



Ucine, 
3 liv. 7 onces. 



Poids 

du" 
corps. 



iSo liv. 7 ob;. 
6 gros. 



.Variable, 
neige, pluie. 



Variable. 



'JwPfrt* 



Urine, 
a liv. i3 onces. 

Selle, 
7 onc 4 gros. 



Idem, 



Urine, 4 livres. 



i5a liv« 9 DOC* 
iSgros. 



iSïiliv.9bn0; 
i4gros.. 



S. 

I 



Couvert , 
Variable. 



Idem, 



Urine, 
3 liv, i5 oncçs. 

Selle, 
8 onc. 3 gros* 
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Remarques,. 
ag Décembre. Je pj^ssaî unct mauraise nait| de^ 



(.< 
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coliques me toartnentèreht ; des rêves désagréables 
troublèrent mon sommeil. Le matin je n'avais pas 
dans* la boucbe un goût fade aussi prononcé -, mes 
gencives étaient plus pâles^ moins gonflées^ et d'une 
odenr moins forte que les jours précédens ^ les tacKes 
dkr ma peau étaient aussi pins pâles. ' ' 

Quatre onces de viande à déjeûner ne satisfirent 
pas mon appétit-, mais je trouvai que buit onces à 
âiner, et quatre à souper, étaient beaucoup trop 
pour moi. Je n'éprouvai aucune colique ^ et je ne 
rendis que Quelques gaz par bàut et par bas. Au 
moment dé me mettre au lit je me sentis altéré ^ et 
|e biis quelques onces d'eau» 

3o Décembre* Je dormis tranquillémeilt jusqu'à 
une ou deux beurés avant le retour du jour ; alors je 
ressentis quelque inquiétu4e dans mes entrailles, 
mais sans douleur*, mes^ gencives n'avaient presque 
plus de goût ou d'odeur désagréable. A dîner , outre 
mon régime babituel , je mangeai un gâteau de rit 
avec du beurre miellé , et je bus deux verres de 
vin. Après dîner j'épronvai quelque douleur au 
ere^xde l'estomac^ qui se dissipa à la suite de 
quelques éructations. Avant le souper j'eus un mal 
de tête qui disparut également à la ]suite d'une 
selle consistante 9 de couleur noirç , rendue avec dé 
Tiolens ejSbrts. Un peu avant de me mettre au lit 
j'eus une colique assez forte. 

3i Décembre. La quantité de nourriture qui for- 
mait mon régime satisfit mon appétit* Mes entrailles 
étaient par&itemeiit bien. Je rendis quelques veut^ 

9' 
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par le bas. Mes gencives étaient encore rongés > 
gonflées, elles saignaient par la pression du doigt ^ 
et çUes étaient si sensibles, que je né. pouvais pas 
^ans douleur manger de la mie de paiil. JLes taches . 
de ma peau étaient plus pâles le soir que le matin. 
Quoique ma quantité de' boisson fât la même, mes 
urines furent ce jour-U plus abondantes.. J'observai 
gue Turine de la nuit était beâueoap plus pâle que 
'Celle que je rendais durant le jpur. 

i.cr Janvier. Je dornaisr paisiblement, tontie la 
nuit j cependant mes gencives étaient toujours gon- 
flées , livides et douloureuses. Sur un point du c6té 
gauche existait une douleur cuisante^ dans un en- 
diroit à^oix une dent avait été extraite quelques an- 
nées auparavant. J'en» un appétit très^f à dînef 
et à souper/ Je me sentais parfaiten^ent bien ; je ne 
rendais presque aucun vent. Avant le dtaer j'eus 
une selle consistante d'une couleur noirâtre. Quoi- 
que je prisse au-delà de la iquàntité de nourriture 
Strictement nécessaire au soutien de mon* corps , je' 
continuais à me trouver très-bietiv tandisque toutes 
les fois que j'avais pris des huiles, en quantité sura- 
bondante , j'en avais éprouvé de gravés inconvé- 
niens^ N'est-il donc pas évident que Texeès dans 
l'usage de l'huile est plus pernicieux au corps que 
l'excès dans tout autre genre de nourriture ? Ne 
devons-nous pas en conséquence apporter un soin 
Pirtioulier dans la quantité et la qualité de3 huiles* 
que nous employons dau& notre -régime ? 
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LITTÉRATURE MÉDICALE. 



MANUEL MÉDICO-LÉGAL . 

DES POISONS INTRODUITS DANS x'eSTOMAC, ET DES* 
MOYENSTHÉRAPÈUTIQCES QDl LEUR CONVlENITENT J ' 

I 

Var C À. H. À. Bertrand , docteur - médecin 
résidant au Pôtit-dU' Château : suis^i d'un Plan 
d'organisation médico ^judiciaire , etc. — TIi}^ 
^volume I7Î-8.0 

L'objet de M. Bertrand , en publiâht ce Manuel ,* 
a ëté de donner un Vade mecûm aux gens de rart 
qui sero&t appelés pour des cas pratiques d'empoi--^ 
son <iement par ingestion, ou pour résoudre des ques-^ 
tions médico-légales. Ce travail, beaucoup moina 
étendu que celui dcf notre collaborateur M. Orfila ^ 
confient en abrégé les mêmes objets , avec quelques' 
observatiofis propres à son airteur. 

. Dans son introduction , M. Bertrand établit que 
Vaction des poisons est relative et non absolue ; ainsi* 
les cocbons senourrissent impunément de jusqniame ^ 
les chèvres de ciguë aquatique ; Farsenic est sèu-t 
lement un byper-eatbartiqué ou drastique pour les 
chiens et les lou|i»<^ etc. Nom avons de la peine k 
concevoir comment M. Bertrand , qui dît avoir fait 
des expériences sur les animaux vivans / a pu avan-^ 
cer un faitaussi erroné; car il est parfaitement démon-^ 
Icé qu'un ou deux grains d'arsenic ^ufliseot pouir tne:f 
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un chien dont on empéclie le Tomissement, et la 
mort est évidemment le résultat de Tabsorption da 
poison y et de son action sur le cœur et sur le cerveau , 
M. Virej-, dans un mémoire qui a pour titre : 
Considérations sur les rapports dà l'action des ali-- 
mens , des médicamens et des poisons jsurdijf^érens 
animaux , a commis la même faute ; en effet il dit : 
« Cette même dose d*arsenic qui produirait dans les 
^ entrailles de plusieurs hommes de si mortelles 
3» convulsions ) se borne à purger le chien et le loup y 
i et aies remettre en meilleur appétit. » 

Les poisons introduits dans restpmac peuvent , 
suivant M. Bertrand , agir immédiatement en déter- 
minant une vive irritation de la surface çashdque ; 
médiatement ou par absorption , lorsque les suçoîra 
qui rampent sur Ja surface gastrique intérieure^ 
pompent les mcJécules délétères \ et sympathique-^ 
ment , ce mode d'action s'opère par une transmis- 
sion nerveuse y occulte y dépendante des rapports sy m- 
pathiques de l'estomac avec toutes les parties de 
l'organisme vivant. II suit delà que dans les empoi- 
sonnemens la mort arrive par inûamniiation y par as- 
phyxie , par syncope, par apoplexie, et quelquefois 
par la réunion de ces diverses affections. 

I«'auteur adopte la classification de Bichat y qui 
rangeait les p<Hsons en trois classes : la première 
comprenait les escarrifians , tels que les acides nii* 
néraux concentrés , les alcalis, et plusieurs sels mé- 
talliques. La deuxième renfermait les poisons irri^ 
iflns ^ tels que les cantharides > plusieurs substanqèa 
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yégétalès acres et irritantes, les. préparations arsenic 
.«Viles , antiînoniales , etc. La troisième classe em- 
brassait les narcotiques y l'alcool et ses composés y etc» 
Dan^ la première classe ^ M. Bertrand traite avec 

* soin des symptômes locaux et généraux de l'empois- 
sonnement par les acides ; il rappelle à cet égard ce 
que nous ont fait connaître MM. Tartra et Desgran-* 
ges ; puis il passe à Taction chimique des acides 
concentrés sur les tissus <^rganiques de l'estomac : 
l'acide nitrique^ dit-il , les colore en jaune ; le sul- 
furique les teint en noir ^ l'acide muriatique oxygéné 
en blanc peu sensible. M. Bertrand a commis ici la 
même erreur que M. Tartra, et que la plupart des 
2|uteurs qui ont écrit sur cette matière ,, excepté 
91. Qrfila , qui a démontré , 1 .0 que les acides sulfu^ 
ri que y muriatique ,. etc. , pouvaient ,. dans certaines 
circonstances , jaunir les tissus de l'estomac comme 
Tacide nitrique^ a.oque le plus souvent tous les aci-* 
de$ déterminaient une vive inflammation quidonnait 
aux membranes une couleur rouge sans aucune teinte 
àejaune} 3.o que l'acide muriatique oxygéné agissait 
comme un irritant énergique; qu'il rougissait les 
tissas de l'estomac ^ et que Ton n'observait aucune 
nuance de blanc. 

Arrivé k la partie chimique de rempobonaement 
par les acides , M. Bertrand indique d'une manière 
succincte la plupart des caractères qui sont connus ; 
et on a droit de s'étonner qu'ayant si souvent pro-» 
£té de ^ouvrage de M. Orfila, dans lequel ces caracr 

jèires ont été be^iucoup mieux exposés ^ue par-touJk 
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ailleurs , il ait cru devoir eu sopprimer quélqneVc 
uns pour leur en substituer d'autres qui ne sont pa^ 
exacts. Ainsi M. Bertrand se trompe lorsqu'il dit 
que V acide nitrique jouit de. la propriété d'enflam* 
mer , h. Faide de la chaleur, le phosphore y le soufre 
et le charbon-, et que les matières desTomissemens 
provoqués par cet acide^, soigneusement repueillieft 
et lavées y ne précipitent > ni les sels liquides de ba« 
ryte^ni ceux de plomb. Certes , si l'acide nitriqueétait 
pur y la. précipitation n'aurait pas lien y mais il est 
constammei^t mêlé dans les liquides* vomis , àdeft 
sulfates , à des hydrochlorates qui japiissent de la* 
propriété de précipiter les. sels dont noub parlons^ 
Plus loin , en parlant de Y wÀàe phosphori^uo , \\ ii% 
qu'on pourra le reconnaître i son odeur alliacée : or, 
l'acide phosphorique est inodore. 

£n faisant l'histoire des alcalis et des sels alcalins ^ 

M. Bertrand décrit avec exactitude les symptômes 

» 

locaux et généraux de l'empoisonnement qu'ils déter-^ 
minent-, puis il indique les caractères chimiques à 
l'aide desquels on peut les distinguer : en général , il 
ne s'occupe guère que de la recherche du poison 
supposé pur , sans mélange d'aucun aliment ni d'au- 
cnne boisson, ce qui rend son travail beaucoup 
moins applicable k la jurisprudence médicale , qu'on 
ne pourrait le croire d'abord. 

' L'empoisonnement par les oxydes et les' sels mé-^ 
taliiques proprement dits, suit immédiatement. 
Plusieurs observations tirées des ouvrages de Bôëiv 
baave , d'Hoffmann , de Swédiaur^ ete., servent à 
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éiablir }es sjmptèmes^ camdéristiqQes «t générant 
parle$gufjb. ce^tjirticlç coc|i)prxQnGevL'aute passe enr 
suites &re;KpQsitioudç^ caractères qui distinguant Iç 
beurre d'aptimoine,.!^ ni tra(Q, d'argent/ le sakU^fiç 
corrosif^ etc. I1.4it ^ tort ^ fin parlant de ce derniep 
corp9, qR'il:fi>Amiit-9 par le& pnissiates ,un précipita 
blauQ qui de^i^ient brunâtre > tandis qu'il pas^e du 
blanc au jaune et au bleu. , 
. Dans Tarticle suivant, M. Bertrand s'occupie. dU 
traitepf&ent de rempQÎsoQnement^par Icis substances 
délétères 4^ la première classe , et dont les deux 
indications principales sont d'empêcher les progrès 
du poison en faisant vomir, et d'arrêter ou dedimir 
nuer son absorption. Les moyens mécaniques con- 
seillés pour procurer le vomisseoient , sont la titiilu^ 
lion du, larynx } /'aau tiède seule ou ^Pec iadditioip 
de charbon de bois en poudre, impalpedf le. M.Ber-r 
traitd fiiit.très-*p?a de cas des neutraljUans vulgaire- 
ment appelés con^e-f^OMon^. n Les neutralisans , di^- 
il , ne coni^iennent ni dans les circonstances les plus 
rapprochées du moment dW l'empoisonnement , lû 
lorsque le poison n'a produit qu'une légère instar* 

• 

tion y qu'ils abgmenteraient sans doute *, ils convienr 
nent encore moins quand la substance délétère a été 
prise il une grande dose, et lorsqu'il s'est écoulé 
beaucoup de temps depuis l'instant de son introducr 
tion dans l'estomac. Je conclus donc, d'après ce syl;- 
logisme , qii'au terme actuel de la science nous n'a« 
Tons point ou fort peu. de neutralisaus ou d'telidutc^ 
réels à opposer aux propriétés dé^é^rç^ ^es; j^oii^GMV^.. 



/ 
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n en est cependant que j'indiquerai aox x^let tli j- 
rapeutiqueg particulières , qui pourraient - deveair 
appréciables par Ja suite , sans pour cela que je pr^ 
tende les indiquer corame de vrais antidotes (/e 
charbon de bois .en particulier), mais seulement 
Comme étant d*ua secours aaiilîaîre Traïmeut util«. » 
Nous avons cru devoir transcrire ce paragraplie , 
pour taire voir combien la partie thérapeutique ^ 
l'ouvrage de M. Bertrand est au-dessous de la par- 
tie médico-légale,, dans laquelle cependant nous 
avons déjà relevé plusieurs &nfes Importantes ! 
Quoi !. M. Bertrapd conclut que les nentralisans ne 
conviennent pas îqimédiatement après l'emptâson- 
nement , parce qu'il fendrait pour que la neutrali- 
tation fût complète, qae les agess chimiqnes fassent 
avalés en même temps que les poisons , et qne ceux- 
ci eu'sen| été pris en très-petite quantité ! Mais 
M. Bertrand doit savoir que cette assertion est bea- 
rensement démentie tous les jours par les expérien- 
ces sur les animaux , et par les observations recnçîlties 
thez l'homme. Le premier devoir du médecin appelé 
auprès d'une personne qui a pris une assez forte 
dose d'une substance délétère , n'est-il pas d'admi- 
nistrer un neutralisant efficace qui rende nulle (sous 
le rapport vénéneux ) , toute la portion du poison 
qui n'a pas encq^'c agi ? M. Bertrand ne .peut pas 
ignorer, qu'en général use portion du poison se 
trouve eneore dans le canal digestif, plusieurs heu- 
res après l'accident , et qu'elle est par conséquent 
accessU>le k nos moyens. 
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Z»e> ttteatralîgans ne conTienneul pas, dit^^il, lors- 
^c le .poison n'a produit qu'une légère irritation \ 
^^îls augmenteraient sans doute. Cette assertion se- 
^it yraie s'il s^agissait d'un neutralisant corrosif tel 
Aspxé iê foie de soufre , jadis, pr6né par Navier; 
mais est - i) permis de dire que l'irritation est 
augmentée par le blanc d'œuf , le lait , la magnésie , 
^nejégère injusion de noix de galle ^ etc. , qui d'a- 
près M. Orfila , sont les contrepoisons des substances 
minérales ? 

Un autre motif allégué par M. Bertrand pour faire 
rejeter' les neutralisans ^ consiste dans l'impossibilité 
de décompolser un poison dans l'estomac sans donner 
naissance à des gaz insupportables pour le nkilade j 
ou k d'autres coqiposés qui deviennent une nouvelle 
cause délétère pour l'estomac. Nous demanderons à 
rauteui' du Manuel médico-légal , quels 6ont les gaz 
^ les produits yénéneux qui se développent lors- 
que les acides sont neutralisés par la magnésie cal-^ 
cihée y les sels de cuivre et de mercure par l'albu- 
mine , les sels d'é^ain par le lait y ceux d'antimoine 
par l'infusion de noix de galle y etc. La théorie des 
décompositions éprouvées par ces poisons ti'oâre rien 
de pareil y comme on peut s'en assurer en consultant 
la Toxicologie de notre Collaborateur. 

Mais que penserons-nous de Texception bonorablé 
faite par M. Bertrand en faveur du charbon de boist 
On sait que depuis l'année 181 3 , ce médecin a pu-» 
Blié'deux Mémoires dans lesquels il regarde le char- 
bon de bois et Teau de charbon coiame^ les èoo&re* 
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poisoQg (i,e TArseniç , du sublimé y du yert-de^-gris, elc. 
Aujourd'hui ihse borue à dire que Le -charbon pourn 
rait devenir appréciable par la suite y sans qu'il pré- 
tende l'indiquer comixie up antidote : nouis espérions^ 
même qu'il aurait tout-à~/àit renonce Si lui accorder^ 
quelques propriétés apti- toxiques, d'après IWtii^ft 
de M. Qrfila sur ce sujet , dans lequel il est démon-; 
tré par rexpérience et par le misounement 'qu'il- 
n'en possède aucune, .:.../.. 

Si les détails qui précèdent prouvent combien «M^ 
Bertrand a envisagé le traitement de l'enipoisoiine- 
ment sous un point de vue f^m y la . note, insérée 
page 20% de son Manuel , démontre jusqu'^ l'évi-» 
/dence combien il est loin d'être tou^pur» . d'accord 
avec lui-Xùême ; « Il e^t un argument spécieux 9 dit«i 
« il , doiit M. Orfilà 2^ tiré le plus, .grand, parti da&a 
» le cours.de sou ouvrage ^ il est relatif k. l'i^entilé 
» des poisons sur l^homme et sur les anin^aux. Je ne 
» chercherai, pour le réfuter victorieusernenty d'au^ 
î> tre autorité que M. Sédillot , qui ç'exprime ainsi 
» dans un des numéxps du Journ^Oi de Médecine de, 
a Paris. •— » Si l'on peut reprocher a^ix PJ^jsiolo- 
» gîstes de nos jours de donner '^ trop de confiance 
» aux résultat^ d'expériences faites su^ l^s s^uimiuix 
» vivansy en général, ce reprocha aéra bien:plu$ 
^ fondé encoïe quand il sera question d'expériences 
» faites, §ur les anioiaux pourapprécier les effets corn- 
j» paratifs que doiveu^t produire sur l'homme les di- 
Il vers poisons ingérés. (Cahier d'avril î8i5,note» ) 
Tuis^u'il est évidei^t , piir ce pa^^ge > que M* Bejcr. 
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nll règarâe'ies résultats fournis par les animaux , 
'oomme n'étant pa$ applicables à l^éspèce humaine , 
comtnënt's^ £iit-il qu'il conseille \^ charlfon d&bois 
«t V albuminé daiis Feipipoisoifneraeiitcftes /'/iomme^ 
«enilemeut d'après des expériences &il'es stir des 
éluens (i ) ? 

- Eh quoi! M. Bertrand croit convaincre le lecteur 
de la non-identité de laction des poisons sur i'hotnme 
et'snr les chiens*/ en rapportant un passage dé M. 
SiédiUot'^ q¥hi ésV^évideniméfat-et^ opposition nvec des 
niilliersd'''observ&tibns?Iii niarche de résprit humain 
«st telle aujourd'hui'^ que les autorités les plus im^ 
^sairtiBâdoiyent fléchir devant les faits^ 'sur-tout46rs- 
qu'à ceux-ci elles ne peuvent opposer que des résul* 
tats généraux et vagues , qùé Ton pourrait donner 
tout «u- plus* cCMrnne un% opinion h, soi. Si M. 'Sedillot 
tompi^ tes observations publiées sur rempoisdiiûe- 
im^nX^p^ le subliasé'/ par l'acétate de ploml> , etc. ^ 
gfiépi par ratbaminie'Otr par les sul&tes solubles /aux 
expériences faites sur les animatix avec tes mêmes 
nbatancea , elrqu'illes trouve idienliqués; s'il par- 
vient k découvrir les poisons minéraux dans l'estomac 
des chiçns y en exnplojrjaint les fnéines mqjrpns ^que 
cenxqui.servent k les déceler chez l'honime ^comme 
cela a e^ectivement lien^ enfin, fâ parades expériences, 
nombreuses y \\ prouve que y sou^ le'irapport physio- 

' , » ^ • • • ' 

(i) No«8 exoêpt<»rttti8 Venfénènce 5.« j page i85 , que 
M. Bertrand a fâile sur liii<*niénie ,' <&t <jui né .ituus jpcîralt 
rien prouver. c • 



logique ^ il y a identité entre les tjûkjfitmm et les 
lésions cadayériques observés clies les cAiièiM empoi- 
sonnés y et ceax que Fou a remarqués de UkA teaupn 
chez Yhamme (i) , il se rangera du icôté des méde* 
cins qui ne partagent pas l'opinion de M. Bertiand» 

La deuxième classe de ce Traité, qui a pour ol^et 
rempoisonnement par excès d'irritabilité et de sen- 
sibilité organiques , renferme rarsenic, les composés 
cuiyrenx , les préparations antimoi|iées , saturnines ^ 
les sels de zinc , de hismutb , les cantbarides et les 
végétaux acres et irritans. Ces derniers sont exami* 
nés dans plusieurs sections. Il est d'abord question 
des plantes vénéneuses monocotjrlédones^ telles qud 
les aroïdes ; Tiennent ensuite les dicotjlédonies , 
parmi îesqueUes on en trouve qui sont dcres , émé*' 
tiques ou drastiques (les renonculacées) ; d'autres 
qui sont acres y amères y vénéneuses , émétiques Ott 
drastiques ( les apocjnées y les cuourbitacées^ etc.) ; 
celles qui sont acres, huileuses y éniétiques oa dràs*- 
tiques ( les tithjrmaloîdes ) , etc. 

Plusieurs des caractères cbimiques des poisons 



mL^. 



(i) Cette identité est tellement sentie par les bons s»^ 

». 

priés , que dans certain es^ circonstances on a fait des appli- 
•atiohs à l%omme'de certains médicamens , doat Vaction 
n'avait été étudiée que sut les cbîens :)aînsi ,M • Fbuquiér^ 
qui le premier a conçu Pidée heureuse de traiter certaines 
paralysies I à Taide de la noix vomlque 9 n'a été conduit à 
Temployerqueparles expéfiences de MMt Ma^ndie et 
Delille I sur ces animaux» ' 
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miaéfadx de cette classe > ifous ont paru difficiles k 
constater y et de peu de valeur -, d'ailleurs ils sont 
trop nombreux et trop brièvement exposés. Nous 
avons vu avec plaisir que M. Bertrand cbercbait à 
distinguer les poisons végétaux de cette classe , à 
L'aide des propriétés cliimiqnes {F', p. 168 ) ; 
mais bêlas I la difficulté d'y parvenir est trop grande 
et la science trop peu avancée, pour que M. Ber- 
trand ait pu se flatter de nous donner à cet égard 
quelque cbose de satisfaisant 

L*empoisonnement par stupéfaction ou pamarco* 
tisme , forme l'objet de la troisième et dernière 
^^ y dans laquelle on trouve l'histoire descbam- 
pj gnons, du seigle ergoté , des solanées , de Fupas , 
de la laitue vireuse , des ciguës , de l'opium , de l'a- 
cide prussique y etc. M. Bertrand copie , dans cet ar- 
ticle, tout ce que les auteurs anciens ont écrit sur les 
lési|ons cadavériques déterminées par les narcoti-» 
ques^.et il s'étonne que M. Orfila affirme que les 
narcotiques ne déterminent ni l' inflammation , ni 
la gangrène j ni V excoriation de V intérieur du canal 
alimentaire. Certes , l'assertion de M. Orfila serait 
erronée^ si, comme M. Bertrand, il eût rangé parmi 
les narcotiques^ les champignons j la ciguë y et 
quelques autres végétaux acres ; mais il n'en est pa^ 
ainsi; la classe des stupéfians dans la Toxicologie gé-. 
morale ,, renferme Vppium ^ la jusquiame , l'acide 
pt^sique , et quelques autres sabstances qui ne pro* 
d^Jis^ltt/4914/5 l'inflammation du canal digestif Iors«* 
qu'elles ont été adniinistrées seules : et si quelque^ 
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fols on observe des érosions; des escliarres , etc. , dans 
Tempoisonnement par les narcotiques proprement 
dits , ces altérations doivent être attribuées aux sub- 
stances acides et irritantes dont on a gorgé les ma- 
lades pour Élire cesser les symptômes de Tempoison- 

nement. 

■ 

Sous le titre de Considérations générales , M. 
Bertrand, après avoir fait l'bistoire des poisons en 
particulier, parcourt rapidement tout ce qui est re- 
latif aux maladies que l'on peut confondre avec 
f empoisonnement , aux signés propfôs et com- 
muns aux poisons corrosifs et irrîtans , et aux 
substances vénéneuses , narcotiques ou stupé- 
fiantes. La première partie de cet article ren- 
ferme des observations judicieuses , sur la diffi- 
culté qu'il y a à distinguer dans certaines circons- 
tances, rempoisonnement aigu du cboléra^moAus , 
et de quelques autres affections. Mais quelle peut 
ètrerutilité des deux cadres qui terminent cet arti- 
cle , et qui ont pour objet de. mentionner les deux 
ordres de phénomènes produits par les poisons irri- 
tans et parcotiques , ^ue M. Bertrand a rapportés aux 
/onctions dont ils indiquent les lésions? Nous ne les 
croyons pas susceptibles d'éclairer le diagnostic de 
fempoisonneraent, et nous pensons même que leur 
lecture peut induire en erreur, parle peu de préci- 
sion que l'auteur a mise dans letîboix et rexpbsitiou 
de ses caractères. Quetle îdiée pourra-I^B se former, 
par exemple, de l'état de la respiratiotï dei indivi- 
dus empoisonnés parles narcotiques, lbrf^tt*onsaur« 



qi^'elle est difficile , gênée , irréguUère ,.ttecélérée , 
lente jfiùble, rare, petite , haute , stertoreuse , etc; 
Le dernier article de cet ooTrage est divisé en cinq 
paragraphes , et a pour objet l'exposition des règles 
théoriques relàtÎTes aux recherches cadavériques mé« 
.dioD-judidaires , sur les empoisonnemens. Après avoir 
parlé de l'examen des parties extérieures du cadavre , 
M. Bertrand traite des iiistrumens et des agens chi- 
miques nécessiiires pendant et après l'ouverture du 
cadavre : il donne deux tableaux indicatifs ^' dont le 
premier n'est que l'énumération des réactifs projpres 
il faire déceler les difEérentes substances délétères -^ 
tandis que. l'autre contient les caractères des poisons , 
d'après les phénomènes de coloration , de solubilité , 
d'insolubilité, de précipif^tion , de non-précipitation , 
d'effervescence^ ett. 

L'idéie de présenter en résumé les priincipaujc ob- 
jets médico-légaux d<mt M. Bertrand a fait mention 
dans son ouvrage,- nous parait fort bonne; mais nous 
aurions désiré qu'il eut mieux rempli la tache qu'il 
s'est imposée; Pourquoi ne pas faire disparaître de 
la première table au moins la moitié des réactifs qui 
y sont indiqués ^- et. qui ne servent qu'à compliquer 
les opérations 7 A qaoi bon d'exiger que l'on cous- 
• tatedes caiact^^S'de deuxième ^et de troisième va- 
leur , lorsqu'on est certain d'avoir reconnu le poison 
par un on deux de ses caraetèc«s essentiels? La se- 
conde table, la plus importante , renferme des faits 
inexacts, propres à jeter l'expert dans un très-grand 
«mbarras; ainsi l'acide arsenieux est rangé parmi 
a. * ^ 10 
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les substances qui rougissent Iç papier de t^me- 

sol^ les sulfures d'arsenic jaune et rouge font partie 

des matières so^ubles dans Teau , tandis qu'il» sont 

insolubles , comme M. Bertrand Tannonce lui-même 

page 3i4 j l'acide nitrique :etllBilbiimineprodDfsent 

,un précipité blane ( page 3i 6 ) , tandiaquelacoalettr 

du précipité est jaune (pftge si^); 1® vert-de*grîs 

dissous dans Teau est précipité en jaane^ suivant 

M- Bertrand, par le prassîate de potasse (page 3 17) : 

,or, on sait que le précipité est d'un brmi-mafroh : !e 

;mnriate d'étain précipite en noi^par lés bydrô-sal^ 

fates , suivant eet auteur , tandis quHl est parfeite* 

ment démontré que le précipité est jau^e §f le sdi est 

au maximum , et couleur de chocolat s'il est an mi- 

nimum. Nous, nous abstiendrons de pooaser- pins loin 

rénun^ération des caractères Ticiéux Renfermés dans 

.ces tableaux 9 pecsùadés que ceux que n6ûs Tenons 

4*indiquer démontrent asâes combien l'airteur a été 

loin d'atteindre le but qu^il s^était proposé. 

ESSAI DE TOXICOLOGIE^ ., 

I c 

{^NStnÉRÉS; I^'uir» MANIfiRE a^NEllAl.E DANS SK9 
llAPPOR;r$ AYEG I4A PHYSIOLOGIE HVGIBmQUE ST 
PATHOLOGIQUE^ ET S^ÉCIAUSMEKT AV£C ]:àA JU- 
RISPRUDENCE MÉDICALE ;. . 

ParTm Harmak» de MoinrGARîrr, docteur en 
médecine de la Faculté dé Paris, 

Brocbure m- 8.0 de 126 pagea. A Piuis , che2 
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MéqtngnbB-MarTiSy Hbraire , tnê dis PEcole d« 
Bféideciiie, N.« 3. - • 

« 

QroK^E peu volamineux, k tra^l dont 110110 
«dbms dooBeT'Une idée, mérite de fixer l'atCeiAioa 
des leoleiics , M. de Montgam j s'étaat proposé f 
eomme il le dit dans sa préfaee , de jeter quelque 
jour SOT les jnejens proposés par les médecins lé-* / 

Ijistes^ poar distinguer rempoîsoiinemeat aigu de 
certains autres élats iii(M;l»des ; question que , sui-* 
^ant lui 7 les edteurs les plus classiques net semblent 
pas ayoir. traitée d'une manière ass^ oomplètè et 
assez ^slaîre. 

Après aroir établi les différences qu'il j a entre 
lesalimens, les médicamens et les poisons, M; de 
Montgarnj ccnnbat les dtTerses définitions qui ont 
été données de ces derniers , sans excepter les pbii 
récentes ; et il croit deroir constdéFer comme poison 
tout corps nuisible k la santé de Vhomme , 'mais 
dont VaùSion n'est pas mécamque. Parmi les 
fiûts qui nous semblent prouver l'inexactitude de 
cette définition , nous choisirons de préférence le 
ssivant, à^né par l'auteur lui-même : « l'altération 
« de tisso produite par les poisons est mécamt/ae , 
« chimique ou yitale, etc. » (P^g. 26. } 

Sous le titre de differefices que présentent les 
corps vénéneux ^ 'Ml. àe Montgarny rassemble aye^ 
beaucoup d'ordre nn très-grand nombre de £siit^ 
"^ue l'on peut réduire aux suivans : les poisons dif^ 
€èreat par leur bature , par leuv cobésion , par les 

10.. 
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yoies par lesquelles ils pénètrent , par la dose & la« 
cjnelie ils sont nuisibles, par Ténergie ayec laqndlé 
ils agissent , par la forme sous laquelle ils sont admi-' 
mistrës , et par leur mode d'action» La plupart de 
ces faits étaient connus et consignés dans l'ouvragé 
de A|. Orfila *, il en est cependant un très-impor* 
tant q^i ^ été communiqué par le docteur Câyol , et 
qui est relatif à un empoisonnement par le foie de 
soi^re^ Une dame affectée de py rosis , succombe 
peu de ixiinutes après avoir avalé quelques gorgées 
de foie de soufre dissous dans l'eau ; la mort fut pré- 
cédée d'évanouissement, dé convulsions et de Vex^ 
pulsion d'une écume jaunâtre par la boucbe. A l'ou- 
verture du cadavre , on trouva l'estomac contracté 
sur lui-même ; sa membrane interne tapissée de 
soufre, était d'uus rouge assez vif; le système capil- 
laire de ce viscère, était très-injecté dans quelques 
points. Le duodénum était rouge et enflammé , sur- 
tout v^rs la partie voisine des intestins grêles : le 
quart supérieur de ces intestins offrait la mêmealté* 
ration. Les bronches, la membrane buccale' et pfaa- 
ryngienne étaient blancibâtres , décolorés, mais sans 
altération de leur tissu. Les poumons étaient mous , 
non crépitans , et §[orgés d'un sang noir , livide , ex- 
trêmement fluide. < . 

. Nous regrettons que M. de Montgarny n'ait pas 
condparé cette observation aux expériences faites sur 
les cbiens , et consignées dans la Toxicologie de M. 
Orfila , qui le premier a rangé le sulfure de potasse 
parmi le;^ poisons corrosifs : il aurait vu ibombien cen 



f^énénce^ araient de rappôarU avec l -observation 
donnée par M. Cayol , et peut-rêtre n'iaurait-il pas 
cru devoir attribuer les* aceideas - éprouvée par 
Jl.ttie ^"^^ à rhydrogènke sulfuré qui a pu se déga- 
ger dans restomac, lors<|uè lé foie de sou&e a été 
décomposé par les .acides qui y étaient fcboudàn^- 
^ ment eont^ius. En effet , le foie de soufre déternlin^ 
la mort^ parce q«*il. irrite fortemftut tes tissus avee 
.lesquels il est en contact*;^ oa:fq«|*illbgit sur les jjtùt^ 
iQons et sur le système nerveii«,^i9 ïl trouble Vm^ 
nervation y » comme le dit M, de Maatgarny, à k 
manière d'une multitude d^àutres corrosifs ; mais eiï 
j^'est pas k l'hydrogène sulfuré qu'il laissé dégager 
j|.u'il faut attribuer les accidens qu'il occasionne. 
.Combien de Cois n^-4 on pas vu introduire impuné^ 
ment dans Testemac une quantité d'hydrogène sul» 
furé beaucoup plus grande que celle qui a pu se 
dégager du pelait nombre de gorgées de sulfure de 
patas<&e y avalée&'par M.me *** ? 
^ Su parlapt des ciroonstancea (fui peuvent modifier 
J'action des poisoi^s, Vunteux exacnine d'abord celles 
qui sont relatives aux poisoiis .et qui dépefideiit dé ' 
leur .nature, de ieur cohésion y. de leurs: doses ^ de 
leur décomposition facile et de leur iuterpOsitim 
Avec d*autres jcorps ^ puis. il s'occupe de celles qm^ 
tiennent à l'individu et que l'oa peut rapporter aux 
fAiivantes - utie disposition particulière , l'état de 
santé ou de maladie , l'habitude y les saignées co- 
. |ii^use$ y 'lélat de TaBie ^ certaines antipathies , le 
lieu de l'application , la promptitude ; 14 facilité et. 



^ 
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la ftéqxien&i des Toraissemens \ Vélaï ât plénkiut^ 
ou dé racniti àé Vèêtqms^i cfifiti , la natuv^ êe^ 
substances contettueft* dans ce viscère. L'anleo» a 
rassemblé dans cet article un asses grand nombre 
dVbseryatiôns, pour qn'on puisse le regarder comme 
«n bon r&umé ide tout ce qui était pu^Ué. 

Après avoir fiiit connaître la claseificatkm des poi* 
tons 7 géii4ralement adoptée ^ M. de Montgarnj parlé 
raptdeYnont dtrdléifiiosttc;, dû prognostic et du trai- 
tement de renJipeisènnenient par l^introénction des 
atib«taiices^^rïfi ou caustiques dans ^estomac. A jant 
été conduit par les expériences de M. Orfila^ à es^ 
sajer l'albumine dans rempoisonnentent par lé ni<- 
trate d'argent , il ia croît préférable au sel conminn 
conseillé par notre collaborateur, ce qui n'est 'pMit 
d'accord arec les expériences récentes entreprises 
par M. Orâla depuis la publication du (tv^e dont 
nous rendons compte. 

Le cbapitre V^ dans lequel il s'agit des moyeni 
propres à constater l'empoisonnement y. sentUerait 
devoir offrir beaucoup d'intérêt d'après ee que l'an» 
teur annonce dans sa préface; maïs on n*y trdirve que 
ce qui était déjà c6nnu. M. de Montgarny se plaint 
de la longueur des articles qui ont é^é écrits par ses 
prédéceisséurs pour distinguer certaine^ afieeticma 
de l'empoisonnement aigu. Ne pourrions «^ nous pa$ 
Faccuser au contraire d'avoir &it s^n article vfa 
peu trop court î 
• En effet ^ il se bome à dire que les maladies que 
Toâ a regardées comme étant diffièiles à distingueip 
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de rempoisoanexnent aigo ,n'en diffèrent, pas ;^e 
les unes et les autres sont des pUegmasies du cawd 
digestif y produites dans un cas par une subatance 
vénéneuse , et dam l'autre par une xnatière qui ne 
Test, point y et que la différence n*exi^te que ctàn&les 
causes \ d'où il suit qu'il est imposable de conclure 
qu'il j a eu empoisonnement d'après les seuls sjmp^ 
tomes , et quç pour cela il faut néceUairehienl dé<^ 
couvrir La substance vénéneuse : pr M. de Montgavnj 
ne fait ici f ue répéter ce qui a ^té donné dans lea. 
Ojuvrfiges de toxicologie les plus récens. A la vérité 
il a. indiqué le premier .ridentité de l'empoisonn»* 
n^nt aigu avec les maladies spontanées don( on 
chercbait k le distinguer \ vomis cette assertion, q^î 
peut être )uste pour le choléra morbus ne l'est p9$ 
toujours lorsqu'il s^agit de certaines fièvres ataxiques^ 
de. quelques vomissemens nerveux | etc. , maladies 
qui ont souvent été confondues avec la phlegmasie 
produite par les ppifpns corrosifs ^ et dans lesquelles» 
(;ep^ndant 1^ canal digestif a Wcait aucune tsacet 
d'altération. 

Lorsque M. de Montgarnj s'occupe de l'analyse 
G}ijh;](Aique dqs poisons ^U décrit avec le plus gr^n^ 
soin les ri&^lps générales d'après lesquelles Téxpert, 
doit, procéder à ce genre de recherches , pi^is il pré- 
aente dans un tableau les divers réaetifs et les. opé-r 
rations multipliées piropre$. à. déterminer la nature 
de la substance vénéneuse. Ce tableau ,. dent l'au-* 
teur a onbUé d'indiquer. la sot^rcie y est le même que 
Cji^luji iqiMi av^it été publié par M * Oiiila C^ 4* de sa 



Toxicologie générale ) ; il n'en diffère ^ae par qaéU 
^ues omissioDs et par quelques erreurs qu'il ittipôrfe 
beaucoup de faire conmalire : par exemple^ Fauteur 
a omis de parler des caractères de l'acide arsènieux 
(arsenic blanc du oommei'pè) ; il a rangé les arsénites 
elles arséniates de potasse et de soude panai lés poî^ 
sons qui précipitent parleshydrosulfi^tes, tandfe que 
le contraire. a lieu ^ etc. ^ 

En parlant des expériences dont Tobjet est de 
constater la nocuité des matières trourées dans le canal 
^gestif d'un individu soupçonnémôrt empoisonné , ex- 
périences qui consistent à introduire ces matières dàhs 
Festomac des animaux vivans , M . jde Montgarn j '^e 
range du côté de Ludwig et de M. Chaussier, qui 
pensent qu'elles sont {7/tt^oire5«£from;?eii5e5. Il éombat * 
Topinion de M. Orfila ^ qui , afin de prévenir les vd- 
missemens , a proposé la ligatoi^e de l'œsophage après 
l'introduction' des matières suspectes dans Festomaé. 
« Nepeut-il pas arriver, dit-il, que la substance 
3» recueillie dans la cavité des viscères, sans être 
» vénéneuse , soit émétique pour Fànimal auquel 
» on Fadministre? Or, nul douté que la violence et 
» la répétition toujours vaine des efforts que fera Fa- 
ï> nimai pour rejeter cette substance, ne suffisent 
» pour le faire'périr avant les trœs jours fixés par M. 
'» Orfila , comme Fépoque de la mort .occasioniiée par 
» la seule ligature de Fœsephage? » 
* M» de Montgarn j en xombattant le moyen proposé 
par M. Orfila, semblerait faire croire que notre col- 
laborâtes 7 attache beaucoup de .prix , tandia ^pto 
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le .contraire est prouvé par le passage suivant: 
« Nous le répétons, les expériences de ce genre 
n ne doivent être regardées , même étant bien 
» faites , que comme un moyen secondaire propre 
M à i^rroborer les inductions tirées de l'analyse 
1» chimique, des symptômes et des lésions cadavé- 
» riques. » (Toxicologie générale, t. 4, p. agS, 
première édition ) . M. Orfila a voulu substituer un 
nouveau moyen de faire cet essai , k celui qui avait 
été proposé par M. Chanssier, et qui consiste k in-^ 
tcoduire dans l'estcnnac une portion d'intestin 'liée 
AUX deux bouts , contenant la matière soupçonnée 
«^énéneu^e ;.ce dernier moyen lui ayant papru prcçra 
k induire en erreur, toutes les fois que le poison est 
susceptible d^être décomposé par l'anse d'intestin , 
avant que celui-ci n'ait été dissous par l'estomac. 

Il serait k soubaiter que les médecins -légistes 
n'eussent jamais recours à des expériences aussi peu 
concluantes pour constater l'empoisonnement ^ mais 
nous pensons que dans le cas où ils voudraient les 
tenter, ils devraient les faire d'après la méthode de 
M. Orfila , qui offre moins d'ineonvéniens que les 
autres* 

i ' La dissertation de M. de Montgarny est terminée 
par quelques observations sur un nouveau moyeu 
propre à faire reconnaître Vémétiçue. Il consiste a 
verser dans utie dissolution de ce sel la matière tan- 
nante , extraite de la noix de galle , au moyen de 
l'éther et d'après le procédé de M. Laubefl* Nous 
eroyons devoir accueillir le réactif proposé par M. 
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d& M ontgamy y parce qu'il nous à para supérieur 
a rinfusion alcoolique de noix de galle , générale- 
ment recommandée , et qui est déjà très-propre à 
déceler les atomes de ce poison dissous dans Feau. 

MÉMOIRE 

• ■ 

BVK UN NOUVEAU MOYEN D^OBTURATION DES DENTS, 
. XT SUR L^APPÙoATION DE CE MOYEN DANS PLU- 
. 8XEURS AUTRES PARTIES DE l'ART DU DENTISTE ; 

Par h. Regnart , membre de la Société Medho*' 
Pratique, docteur en médecine , et chirurgiens- 
dentiste du deuxième ^ Dispensaire, 

Brochure m^S.oParis^ i8i8. Cbuez FÂuteur; rue 
Dauphine; , N.o Sa ; et chez Gabon ^ libraire j place 
de TEcole de Médecine. 

Le moyen que propose M. Regnart , dans la vue 
de remplacer la cire , divers mastics et différens raé*- 
taux qu'on a employés jusqu'à ce jour pour arrêter 
' les progrès de la carie des deiits , et pour empêcher 
la destruction des parois des cavités qui se forment 
dans leur substance , est un amalgame fait avec le 
mercure et Falliagé fusible de M. d'Arcet. ^ 

L'auteur a été conduit à cette découverte par suite 
des remarques qu'il a faites au sujet de Tobturatioa 
par les lames métalliques. Toiis les dentistes savent 
en effet qu'il est souvent très-dii&cile de remplir 
exactement avec celles-ci la cavité dVne dent ca- 
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îie^« Il est rare qu'on poisse les appliquer contre lés 
parois avec une telle exactitude, qu'il n'e;Mste en- 
core après l'opération quelques vides qui permet- 
tent aux alimens de continuer la carie. 

D'ailleurs , le métal est souvent , par sa position, 
exposé à de fréqùens frottemens ou à une forte près- 
sion ; alors il se détâolie par couches ou en totalité y 
ou s'enfotice , et laisse ainsi une partie ou la totalité 
de la cavité exposée de nouveau à l'action des causes 
destructives de ia deat. 

« ' L'alliage de d'Afcet , composé de huit parties de. 
bismuth/cinq de plomb et trois d'étain, et fusible k la 
chaleur de Feau bonifiante , lui parut d'abord propre 
k £siire disparaître t^es inconvéniéns. 

Pour l'employer , il en formait de petits grains , 
avec lesquels il remplissait la cavité dont il voulait 
opérer l'obturation. Puis il les touchait avec un fou* 
loir chauffé à cent ou cent vingt degrés du thermo* 
mètre centigrade: A l'instant du contact, le métal 
^e' fendait et s'étendait dans la cavité; il était en-^ 
suite pressé avec le fouloir au moment où il se con^ 
gelait^ afin de rendre nul l'effet du rétrait. 

Cependant , chez quelques personnes , la carie 
ù'en- continua pas moins ses ravages sur les parties 
latérales dé l'ouverture, et sans qu'on pût soupçon-^ 
ner xtûé cause interne. Seuleiment le métal ne de* 
vait pas être appliqué assez exactement contre les" 
pà^is de la cavité. . > . 

Uni autre inconvénient attaché a remploi de cet 
alliage pur, c^est' celui d'une douleur assez' vive ûc-- 
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Qasionnëe par le calorique cédë k la deat par le mé^ 
tal en fasion. 

C'est pour obrier à ces deux inconvéniens , que 
M. Regnart imagina d'unir du mercure à Talliage 
de d'Arcet , pour en augmenter la. fusibilité. L'a* 
ipalgame formé avec dix parties, de celui-ci et une 
partie de mercure se fond k 68 degrés du thermo- 
mètre centigrade ; il n'est solide qu'à 55 degrés > 
et ^ dans rinteryalle , il conserve un état de m<d- 
lesse analogue à celle du plâtre que l'on gâcbe ; pro- 
priété précieuse , qui permet k l'opérateur de le 
mouler dans la cavité dont il veut faire l'obturation ,, 
de lui en faire occuper les enfoncemens les plus re-^ 
eulés y et de remjdir /exactement la cavité jusqu'au 
niveau de son orifice. 

Ce métal offre encore de grands avantages lorsqu'il 
n'agit de poser des dents postiches à pivot. On 9iiit 
que lorsque la carie sTétend dans les racines qui doi- 
vent recevoir celui-ci , il est très-difficile dele main^ 
tenir. On remplit donc d'amalgame tout le creux de 
la racine, et on y pratique ensuite un petit canal 
qui reçoit le pivot de la dent artificielle, et celle-ci 
a en conséquence une grande solidité. <Qn pourrait 
même souder le pivot ; il suffirait dé pratiquer quel- 
ques crans le long de sa tigç , de le chauffer à 70 de^ 
grés y et de Fiatroduire immédiatement dan^ le canal 
creusé pour le recevoir. 

Ce mémoire a été lu à la Société Médico-pratique 
dattBi le courant du mois de mai de cette années 



TABLE SYNOPtlQUE 

DU DIAGNOSTIC DES FlEVRl^S ESSENTIELLES } 

y 
Pur M, F. Pascal , J3.-ilf.-JP. 

Une feuille in-plàno. Paris ,1818. Chez Méqnignon- 

. - • •'.''■ 

Marris , libraire , rue de TEcole de Médecine , 

• > • 

N.o 3 ; et chez Dondey-Dupré , rue Saint-Louis , 

1^ ' - • ■ 

an Marais, N.o 46; et rue Neuve- Saint -Marc, 
N.o 10. Prix , 1 fr. 25 cent. 

Cette Table, imprimée et rédigée avec soin , offre 
Findi cation de tous les signes qui peuvent faire re* 
connaitre les* fièvres angtotifnique , méningo^gaslri- 
que , adéno-méningée , adjnaimque > et ataxique. 
Tous ces signes sont iras dans autant de * colonnes 
réparées, en opposHioh les uns avec les autres , et 
sont tirées des prédispositions , des causes occasion-^ 
nelles , des prodromes , des symptômes , de la mar-* 
cbe et de la durée de ces maladies; On reconnaîtra 
avec plaisir , dans cette production , le bon esprit 
que PEcole ' dé Paris a cultivé avec tant de succès 
parmises élèves /et auquel on ne rend pas toujours 
assez de justice. ' ; 
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TARLEAUX 

SYNOPTIQUES , SYNTHETIQUES ET ANALYTIQUES DES 
AFFECTIONS THORACHIQUES ; 

Parilf.F. Grat^loup, D.^J^Ï.^fàeMrede plusieurs 

Sociétés Savantes. 

Trois tableaux in-^fol, in-plano. A Paris > chez Igo* 
nette , libraire-éditeur 9 rue Daupbine^ N-P 5i ; 
et chez Méquignon-Marvis j libraire , rue de l'E- 
cole de Médecine, N.os g et 3. Prix , 3 fr. pour 
Paris ^ et 4 fr. y franc cle port , pour les départemens. 

Cet ouvrage , divisé en trois grands tableaux par-^ 
faitement bien exécutés, est destiné à Fexpositioa 
anatomique et physiologique des symptômes des 
«iffections nerveuses, inflammatoires , héinorrhagi^ 
ques y lymphatiques et organiques delà cavité thora«» 
chique , et sert ^ déterminer le diagnostic de ces 
maladies, avec une grande facilité; 

Il rappelle parfaitement la marche.analytique^lK^ 
les praticiens consommés inettent en usage à leur 
insçu^ par la grande habitude qu'ils ont acquise d^ 
bien observe/. L'auteur essaie de réduire cUv priaci^r 
pes ce jugement juste et rapide qu'on a appelé coup-; 
d'ceil médical,' cette opération instantanée de l'es- 
prit, dont le but importaift est de faire éviter les 
f rreurs si funestes du diagnostic. 

I«a clef dé ces tableaux consiste à aller des symp^ 
t6mes aux caractères des ordres de maladies de pôi- 
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firançuse de méd^da^. 

JU dassificalioii a(^^i)fit|M«t \^\{% % H«^HJ1^»;H ^4 
fondée sur la léaicm d§i piMt«H4(0) vimM>i| Ht h^tlp 
des organes et dan dlv^rii^ii pMili^ftH f|M ^Jf^ièfHH^ hf 
^ ganicjues de la cavitiS tlMirft(»hi^(M^ ^ ^|hI eHH$MfH^fff 
les appareils de U clruttlftf i/w ^J rf^' !?♦ tt^^pit-hH^H: 

Les s^mptÀm^i H^fll «fj^i^.t ># |^l//# Hié^M^Hh: 
ment possible , j^irh/A IW4## kHH^iht^H^ t^t- ^h/rfhr 

logique §mfi àê»§ VétMfk^àfim m Vnmm M^4f^ifi 

fils ;jr samt itois M^i^9i^'*^ïk^k<' .w^w^y!^^ ; i' <^,'*t 
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une plilegipasie y ou une hëniorrlidgie , ou une.liydro^* 
pisie y ou une lésion organique de la poitrine. 

Cette opération , très-facile ^ se fait de même pour 
1^ chpiic des genres qui viennent après. . .^ 

La détermination des espèc^es a lieu également par 
des comparaisons sùccessivc^s ^ et c'est ainsi que Toa 
parvient à la connaissance de la nature de la i[nala" 
die 9 et du siège qu'elle occupe dans la cavité tho^ 
racliique, cliez Tiiidividu soumis à l'analyse. 

On vœt, d'après ce simple .exposé, qu'une pa- 
reille production doit être fort utile , sur-tout à c^ux 
qui, dépourvus d*une riclie bibliothèque, ont cepen- 
dant besoin d'aioriver promptement et sûrement à l9> 
détermination du diagnostic d'une maladie. On. np 
peut donc que sav.oir beaucoup de gré à M. Grate^ 
loup , d'avoir employé ses veilles à .un travail au^si 
difficile I mais dont les résultats sont très-avantageux.. 
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REVUE 

DIS OritkSES DE MiIdECINE SÔITTEJfUE$ DE^IS 

JANVIER l8l8 (l). 

JHois de Janvier et Février. 

Cs serait beaucoup exiger des élèves qui subissent 
leur dernière épreuve, que 'de vouloir trouver dans 
leurs di^ertatiôns des vues nouvelles , des aperçus 
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Cl) Nous ne citofns que les Thèies qui nous ont piru 
aérrter -quelque attention. " . 



DE MiDBCINS. l6x 

jngeniëaz y rares , *Bi4«ne clies 1«8 iiudtres de l'art* 
'Od doit s'estimer beureti^ lorsqifè la lectare des 
Thèses de mëdeciae est payée par la renoontre de 
quelques bonnes observations, t^es jeunes médeciils 
qui ont ceiisacré leurs veilles à s'informer des tra- 
vaux de leurs pi^dècesseurs , ne peuvent guères 
' donner pour la plupart que des ouvrages de pure 
compilation; c'est aussi k quoi se bornent presque 
toutes ces dissertations .* il est cependant de jeunes 
docteurs qui se distinguent de la foule , soit par une 
sage critique ^ soit par quelques rapprochemens 
échappés à leurs devanciers , soit même par la forme 
dé«t ils savent revêtir leur sujet. Ce sont ces divers 
genres de mérite que nous avons cru devoir relever 
dans l'eiamendes Thèses que nous allons citer, 
convaincus que nous sommes, que le développement 
de quelque talent utile à notre art , peut être dû 
quelquefois à un encouragement équitable. 

On rencontre trois observations de gastrite dans 
la dissertation de M. Pechmajou sur ce sujet. Nous 
j aurions désiré plus d'ordre et plus de détails. Ce 
n'est pas qu'une observation soit d'autant meilleure 
qu'elle est plus longue , comme le croient des gens 
passablement minutieux; mais il n'appartient qu'aux 
médecins très-exercés de donner des histoires suc- 
'cinctes de maladies , et toujours est*il nécessaire de 
ne rien omettre d'imporlarft. 

La Thèse de M. Giraud sur VBjdropiéie aiguë 
pnnfiitwe des ventricules du cerveau chez lesenfans, 
et mr quelques autres épanchemens séreux dans les 

%. 11 
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.mêmes cavités , consécutifs à d'autres m^atadies ^ 
nous parait écrite dans un bon esprit ; elle a Tarant 
tage de renfermer dans un petit nombre de pagè's 
Ce que Ton sait aujourd'hui sur cette matière (loim 
cependant d'être «uoore éclàircié ) 9 . et de ne pas 
oonfond|re des maladies bien difTérentes , écueil que 
n'ont pas évité tous ceuit qui l'ont précédé danscet^e 
carrière. M. Giraud cite aussi quelques observations 
qui lui appartiennent. * 

Des propositions curieuses sur le Catarrhe uré^ 
thraly que l'auteur appelle uréthritOy sont sorties d.e 
la plume de M. Cbéron. Ce médecin soutient par des 
faits que le C£tarrbe urétbral et la syphilis sont deux 
maladies bien distinctes ; nous ne répondons pas ^e 
la certitude de toutes ses propositions , miais /eU«s 
méritent d'être lues. 

Des Considérations sur Vart dç prévoir les ma^ 
^ladies j pt sur celles qu'il est au pouvoir du médecin 
de prévenir, devaient être l'ouvrage d'un médecin 
exerçant son art sur un grand théâtre ou depuis um 
assez grand nombre d'années; néanmoins M. }^ilU^ 
vert a traité son sujet d'une manière assez satisSau**- 
santé ; son style est un peu recheccbé ; chéries les 
sciences n'excluent pas un certain genre d'élégance 
..de style , mais il feat un goût bien pur pour attein- 
dre cette perfection j dont Tillustre Cabanis nous a 
laissé de si rares modèles. 

M. Vingtrinier,' dans une dissertation sur l'opéra- 
lion de la Pupille artificielle , donne la préférence 
à r«:^sion d'une partie de l'iris , sur la simple in- 
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wum de xéttè meiiîbranfe ; les raisons et les hk$ 
dont il s'appuie nous paraissent dignes d^àttéhtion. 

C'est l'amour de son pajrs qui adictéiSf. Carèm 
la Topographie médicale de Marciac , et des ré- 
flexions sur Vinfluence des marais sur Véconomie 
Rivante. On doit louer Panteur des motifs qui lui 
ont inspiré ce travail , ^t I*on doit former le vœu que 
des recherches semblables scrient faites par des mé- 
decins habiles , afin que nous, puissions u» jour voir 
disparaître du sol de la France tous ces marais in- 
iects qui portent dans les femilles la désolation et la 
mort. 

Grâces à la telle découverte de M. d'Arcet , oa 
verra ^isparaît^edes catalogues des maladies, le trem- 
Wement produit par les vapeurs mercurieUes , et 
dès-lors la dissertation dé M. MarUn de Guimard 
sur cet objet, rentrera dbns la foule des ouvrage» 
qu'on ne consulte plus ; nous augurons assez bien 
de sa pMantropi^ , pour croire qu'U s'en féKcile 
lui-même. ' 

La Dissertation de M. Mouette sur la Bleuré'sie 
chronique, renferme queues observations de cette 
maladie. 

Un jeune médecin de beaucoup de moyens a 
donné pour Thèse un recueil d'observations médi- 
cales. Si cet exemple était suivi , et que les obseVva- 
^ions fussent tracées avec talent et sincérité , les 
, Thèses deviendraient une mine précieuse pour ks 
médecins qui embrassent l'ensemble des maladies^ 
comme pour «eux qui bomen* leuw recherches l 
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Tune d'entre elles. M. Gendrmiy qui a oayert la 
carrière, aurait dû joindre. & ses ohserraticins qael- 
gue^ ri^fléxious critiques qui auraient, i^ndu sou ira- 
yail plus piquant. 

M. G-iganon a soutenu une Thèse sur la Gaité, 
Cette dissertation est en effet plaisante , elle £ait 
fire. L'auteur inspire son sujet à son lecteur , mais y 
iïélas I un peu trop à ses propres dépens , et nous 
*ne pansons pas que ce soit là le but de M. Giganon. 
Considérations sur les a^ections rhumatismales , 
par M, Lecointre. Noos ne citons, ici cettQ Thèse 
4jue pour montrer notre élonnement de ce q,ue l'au- 

. teur a négligé de profiter des lumières que M. Cho- 
niel a i-épandu sur ce su)ei, dans son excellente 
Pissertation inaugurale. 

Dans V Essai sur le Typhus ^ de M^ Legros , on 
trouve une observation de cette maladie ; le malade 
gairit« 

itfr Barot a fiait une longue dissertation sur l'apo- 
plexie. I.e sujet ti'est pas neuf, mais plusieurs oh- 
servâtionç rachètent ce défaut et donnent quelque 
mérite à ce travail, qui laisse pourtant à. désirer que 
son auteur ne connaisse pas tout ce que Ton, a fait 

' sur cette matière intéressante. 

( La suit^ au Numéro pwchain.) 
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V arietî;s. 

— Lï 3omai dernier , une femme de:Càdix, âgée 
de a8 ans , ' accoucha de deux fœtus à ferm^ et de 
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Les Ae«x «alcwiies ^erlrkratlcis $<^ Hm*^ 

da mile drak était iadinêe a ëroile^ Undis 5|«e 
raatie se dfriseail a sanrlie. Les jiieutbres «bdonii-^ 
Bavx de odoi-ci a^uSnieal riea dVilraordinaire. Il 
•a était de même de Tanos el de la Tulve ^ ^i d<Ma«. 
Baient issue an mêconiiim et à l*iirine« Les os ilia^ 
^es de l'eiiâiiit mâle étaient^ tres-adkéreiis : il n^i^ 
Tait qo'one caisse dans laquelle on Irourait deax 
fômurs. Les denx tibias et les deux pexonés étaient 
nnis, el ne formaient qu'une jambe. Les deux pieds 
adhéiaient par leurs talons et par leurs plantes^ 
tandis que les dix orteils étaient parfidtement e$pa-> 
ces. On obserTait vers la partie.superieure et anté ^. 
rieure de la cuisse, xtne petite éminence analogue k 
un pignon mondé y nullement semblable au pénis , 
et sans aucune apparence de conduit : là partie pas*» 
. térieure et supérieure de ce membit» offrait une fente 
de la grosseur d'un petit grain de poivre , figurant 
Fanns ;'ihais il n*y avait point de trou , en sorte que 
rurine et le méccnium étaient expulsés par les ou- 
vertures de la femelle. L^enfànt mâle avait .en outre 
vers la partie latérale droite du cou , une tumeur de 
couleur naturelle. La partie postérieure et latérale 
droite des ci dû crâne était feiidul> ; Ift poitrine 
offrait dans sa partie antérieure et inféneure y une 
tumeui" qui s'étendait }usqû'àu\ liypocliondfeâ. La 
longueur de ces foetus était de ^ipgt-de^x pottoei et* 
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demi : k circonfërence de là poitrine de ta fille étaiti^ 
deHi>efze pouces et trob lignes , et celle du mâle de 
dou:^ poaces et demi* Ils ont vécu dôuse jours. La 
lAère se porte k merveille. ( Ejf^tjraù du Rapport 
imprimé à Cadix.') 

' ..^ On vient de découvrir dans le temple d© Sera;», 
pis.^ à Pouzzoles , une source d'eau alcaline ^ chaude 
ir 3â -4^ o R. 

.f— M. de Gardanne , dont les Ré/f exions phtloso^ 
phiques ont été traitées avec quelque sévérité dans 
siiotre Journal, nous a commuoiqùé sur le mitç^ 
meftt mixte des maràdies syphilitiques , nn nift^ 
Buscrit qu'il se plropose de livrer au public ^ et dont 
idous rendrons ' compte à nos lecteurs. M^ de Gar-^ 
danne a pris te Wn moyen de se venger d'une cri-» 
tique sévère , iï a 'travaillé à un ouvrage utile. H 
avait composé ' et publié avec précipitation , les 
Réflexions plhihsophiquet ^ quHl avait cru n*étre 
pas indifférentes dans le moment oi\ Ton parlait de 
régénérer l'Ecole de Médecine. Ce n*est plus un ou^ 
vrage de circonstance que M^ de Gardanne. publie \ 
iî*est un livre fondé sur les observations de son pare 
et les siennes propres, Nous ^spéronsi qu*il noua 
donnera la satisfaction de compenser notre critique 
par des éloges justement mérités* 

— La Société de Médecine de PaWi p^t^pese lea 
sujiets de prix suivans ; 

1,0 (c Déterminer la nature, les causes et le trai« 
a tement des hémoii^rl^açies de rutérus , qiii ^x^ 
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» viennent pendant la grossesse , dans le cours du . 
^ travail À après raccouchement. » 

Le prix fondé par M. Bousquet, membre kçiiô- 
raire de la Société , consistera en une médaille d'of 
de la valeur de 3oo fr. 

2> (c Déterminer si , d'après jios < connaissances 
» actuelles , on peut établir une classification rcgu- 
i lière des médicamens, fondée sur leurs propriétés 

» médicinale >. » 

Le prix consistera également en une médaîHe d*ôr 

de la valeur de 3oo fr. 

Les mémoires devront être adressés , francs db 
port j avant le premier novembre de <îette année, ih 
Bî. Sédillot, secrétaire-général de la Société, n|e 
Neuve-des-Petits-Cbairtps, N.o 54. 

-—La Société de Pharmacie de. Paris pfçpofM^ 
pour sujet d*un prix de 4oo fr. : 

i.o<r De déterminer ce iqui a lieu dans la trans* 
» formation de la fécule en sucre , soit par la réâc« 
» tiondes acides , soit .par celle du gluten. » 

2.0 n D'établir sur des faits une explication satis-^ 
9 faisante de la fermentation alcoolique des substati« 
» ces qui ne fournissent point de matière sucrée 
» par les agens ordinaires. » . 

3.0 « D'indiquer les circonstane^ les plus fisiva* 
y râbles à la production de cette espèce de suCre ^ et 
s ftja fermentation, a 

Les mémoires devront être adressés, au premier 
janvier 1819 , è M. Robiquet , secrétaire-général -^ff 
Ù Société,^ rue de la Monnaie , N.o g. 
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— ^ L^extirpalioll de la glatnde parotide est àitfe 4e 
ées opérations sur lesqueDés les «Idrurgiaas les plai 
recommaiidaLles soiit divisés ; les ans la regârdethi 
comme possible I et pensent qu'elle a été fisiitè pluw 
sieurs fois avec succès ^ les autres la condamneni 
^mme dai][gereuse *et impraticable. Si les Csiits sue 
lesquels s*appuient les premiers ne réunissent pai 
toutes les conditions qu'on a droit d'exigef , ils ^nt 
cependant de nature à rendre rassertion de leiifri 
Antagonistes au moins hasardée, Dans cet éèat de 
cl]t>ses y oh a droit d'exiger de c^ux qui publient dé 
tiOttVeàux Ênts relatifs à cette opération., une telld 
exactitude dans leur description , qu'il ne reste au* 
cun refuge à l'incrédulité la plus rebelle. Voyons si 
l'observation communiquée par M» Degland , à la 
Société de Médecine de la Sefne , présenté cette 
condition : eil voici l'exposition itommairie. 

Une femme de 65 ans s'étant aperçue qu'elle avait 
sur la région de la parotide droite une tumeur dé la 
grosseur d'une noisette y y fit d'aborà peu d'atten-.. 
tion : inais le mal ayant fait des progrès y elle con*^ 
sulta M« Pegland. La tumeur alors avait acquis Ift 
volume d'un petit œuf de. poule, elle était dttte, 
circonscrite , indolente et peu mobile^ II jn^ea que 
la parotide ,était cancéreuse et procéda k son extif» 
^atiôn. An moment où elle allait être terminée , 
quélqfies raii^eaùi artériels furent divisés, la liga-* 
ture en fut.fsiite^ plusieurs autres'.àyanté^ inté^-^. 
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, If opérateur se hâta dé eocrp^r là l>ase de U 
tamear , et parvint à àill^peûdre féffiisioii du saé^ 
par ane QOBipfessiôn méthodifqiïe/ Cl9tt0 tumeur fut 
disèéq;né^ iaf^c ^cAik i s'a Ibrtne éts^Êr ëVlndê > la siir^ 
face tiiiia ; indsée ^n,loQgyreUe denna ésive à un^ 
matière dtrilpeufie jaunâtre , iJiodote > émanée en 
parMeau niiliéa de la tumeur, et diViéotiAée en p^r^ 
lie da«s son tissu , qui était comparable^ pour lacouJ^ 
leur et là consiatancè, aux fifbrb-cartiUges des veri- 
tèbres lomlMiires. Les pansement n\!>Krirefft. rien de 
reniàrquable^ et la plaie fut cieatrisééen 'ttàgt-six' 
joursi ' - ^ . ' 

Husieurs ciroonstanees importantes ont été omises 
par M* Degl^rid ; ît ne dit pas si le coladuit de Sténon a 
été reconnu parmi le^arties incisées, si la salirea cessé 
d'être versée dans le point de la bouche oh il s'ouTre"; 
si, après avoir enlevé là tumeur, il s'dst bien assuré 
que la glande parotide n'était pas placée* au-dessous 
d'elle, et atrophiée cdmme toiis les organes soumis à 
une pression. continuelle; cela n'était |^as inutile à 
observer, lorsqu'il s'agissait de décider un point aussi 
obscur de la doctrine chirurgicale. 

Ce n^est pas seulement dans ces émissions qn^oh 
trouve^CiS motifs de doute, le récit même dé M. D^ 
gland en fournit d'autres encore. Une tumeur qui-, 
dans l^n piîncipè,^a la ferme d^Uné noisette , qùii 
conserve jusqu'à là fin de la mobilité ^ qui en 5*07^* 
rondisiantj abandonne P enjbn cernent âang leqtfél 
elle e^t'logée , comme l'auteur a soin de l'ajonteir plifs 
loin; qni^ eiaminée après l'extirpation ^ îr'odWi pés 
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mAme d*âiialogIe ayec la struetare de lâ parotide > 
mais présente un tissu fibro-carMIagineux dans 1er 
.quel est déposé tm liquide Jaqnâlre et. sirupeux : 
ctBlte tumepr ' ressei&ble bien plus à un kyste acci- 
dentel ou à une glande lymphatique dégénérée*^ 
qu'à la parotide élle-^nlème. Toutefois nous ne von^ 
lonsipas dire que M; Degland se soit trompé dans son 
.diagnostic; iiou$ nous boifnons à conclure que soBt 
obsenration n*est point propre à éclairer la question 
^u'il a prétendu résoudre; 

Quant à la modification qu'il propose d'apporter 
au proeédé opératoire , savoir ,. de lier la base de la 
tumeur. après l'afoir isolée dé toutes parts ^ et d'at- 
tendre qu'elle se sépare d*elle-méme , nous ne sau-» 
rions l'approuver. Pourquoi dans ce cas ne pas exci- 
ser la tumeur au-delà de la ligature , si tant est que 
cette ligature suit applicable? 

. — Une observation assez curieuse d'épispadias a 
été recueillie ,^/en 1809, à THospice clinique dB 
Montpellier. Voici en quoi consistait la maladie. Au 
.^^remier aspect , les parties génitales ce présentaient 
rien qui différât de l'état ordinaire; mais on remar- 
,quait bient&t que le canal de l'urètre^ dont il n'exi&« 
tait ancune trace. au-dessous du corps caverneux , 
s^ouv^ait à la face dorsale de la verge , à un ponce ^ix 
pubis. y par un orifice en forme drentoiinoir. Par 
suite de celte disposition , l'urine au lieu de sortir 
.par jet „ se .répandait sur les parties environnantes, 
sur lesquelles s'élait développée une dartre rou« 
: geâtre ^.étèn^ae depuis l'anus jusqu'à la région by|i€u 



(ûstr^ue. ItO profesiseur Dumas pensa qa'en s'oppo- 
$ant^ par un. moyen mécanique , à ce que Furine se 
répandit sur ces parties , il obtiendrait la guérison 
de la dartre, qui lui paraissait due a,u contact. ré- 
pété de ce liquide ; en conséquence il fit adapter k 
la verge nn cylindre de gomme élastique construit , 
de manière à conduire l'urine au dehors, et à pré- 
venir son effi^sion sur les parties voisines. . Le suc- 
cès justifia sa conjecture ; cinq mois après, la dartre 
avait complètement disparu, {journal général* Mai 
1818.) 

: — M. Guibourt. eii examinant l'action du fer- snc 
l'eau, et les divers procédés connus pour préparer 
VéihiopM martial y à trouvé qu'il était préférable* 
d*employer celui dé Caverzali légèrement, modifié. 
Voici en quoi consiste ce procédé : on prend, quatre 
kilogrammes de bonne limaille de ferique l'on passe 
au tamis de crin, après l-avoir pilée dans un mortier 
de fer : on la lave dans que terrine avec dé l'eau 
filtrée^ jusqu^à ce que le liquide en sorte clair; on 
la tasse au fond de la terrine , et on la fait égoutter 
pendant quelques instans ; dèsrlors l'opération se 
trouvant en activité , il ne ^'agit plus que de remuer 
souvent le mélange avec une spatule de fer, et d'jr 
ajouter un peu d'eau distillée de temps en tepips , 
de manière à ce qu'il en contienne le plus possible , 
«ans qu'il paraisse cependant s'en séparer aucune 
portion. Au bout de quatre ou cinq fours on lave le 
fer pour en séparer l'oxyde qu'on laisse reposer à son 
,tour^ et qn'on reçoit sur un filtre. Lorsqu'il est 
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égouttéy on TenTeloppe de papier gris , on lé sou- 
met à la presse et On le fait sécher à Té tnV^e. (^JdicjK- 
nûl de Pharmacie y juin i 8 1 8. ) 

• — ^^On trouve danà le mêmecàhiér de ce Jôarnal 
trne nouvelle formule dé pastilles dHpécdcuanhâ 
composées , proposées par M. Titan ; on fait dissou- 
dre dans' deux onces d'eatl de fletlrs d'oYanger vingt 
grains de tartre stibié ; on mélë cette dissolution 
avec deux gros de gomme àdr^tgantli; oh inobi^rë' 
cette masse avec un mélange d'Un 'gros et demi d*i-' 
pécacuanha en poudre très-fine et d'une livre de 
sncre pnlvérlsé': on divine le tdût *en seize portions , 
et on subdivise>châccmé dé ces portions eh Quarante- 
liuit pastilles. Six bu huit de ces j[iastilleà suffisent 
pour faire Vomir les énfatis. 

— M. Pelletier vient défaire^ l'analyse chimique 
des graines dé pignoiî d'Iiide , ou médicinifer , J<af-' 
tropha curdhas y Linnèeus. Il y* a découvert une nia-' 
tiere huileuse^ âcrë y rougissant la teinture de tour- 
neëoly concrescible 5o -j-byTl»? solûble darfs l'ai- 
cohol , insoluble dans l'eau y donnant par la distil- 
lation nue matière qui crystallisé en aiguilltes 
blanches. Ces graines ont d'ailleurs une certaine 
analogie avec les amandes ordinaires , parce qii^elles 
contiennent de l'amidon , du sucre, de la gomme 
et une matière iSbrèuse. I^ matière grasse doit son 

ê 

âcreté et sa causticité h la présence d'un acîdé. par- 
ticulier, donnant des précipités avec les dissolu- 
tions métalliques y et qiTe M. Pelletier conseillerait 
de nommet Acide jairophique. 
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y M . Hippolyte Cloquet, qui a fait quelques re» 
cherches sur le même sujet y a remarqué que la ma-* 
tière grasse encore combinée & Tacid^*, se ràpprocliè 
beaucoup de la nature 4e certaines substances tirées 
de la famille des plantes 'eupborbiacées , et em- 
ployées comme caustiques par les :ancien&. Il a re* 
çon^u encore qu'elle était très-nuisible aux diverses 
pommades pharmaceutiques y et qu'elle leur com- 
muniquait les propl^iétés de la pommade . épispasr 
tiqiie» 9 qui pourrait aussi être remplacée avec avan- 
tage dans certaines circonstances. Enfin , pette même 
substance y mise à nu sur la cuisse d'un chi^n, après 
qu'014 Teùt débarrassée de ses poils fJSi prodtiit unç 
véritable escarrhe. 

M. Pelletier a aussi fait quelques expériences sur 
^on administration i l'intérieur. (^Société Philomà'^ 
tique y séance du 27 juin 1818: )> 

— On écrit de Philadelphie , que l'attention gé« 
nérale est vivement excitée en ce m^omeht , par les 
{propriétés d'une plante qui pousse .dons les environ^; 
de cette ville , et qni 7 .é^t nommée pipsessaway^ 
C'est la pjrola umbellaia. On lui attribue une 
grande e£Giçacité oonjtrele cancer^ et eii cite en par- 
ticulier les deux cas suivans y çù elle parait avoir 
cénssi.' 

Peter ManjT^ âgé de 45 ans, étaijt depuis treize 

ans attaqué d'un large carcinoi;ne dans le dos, 

* lequel avait été deux fois enlevé par l'instrument 

. tranehant. 0n désespérait de sa ifuérison, lorsque 

-le maladie^ «i^r la recommandation d'un de ses amis, 
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employa Tinfusion de cette plante ^ et fut rétabli cm 
na mois. 

Un nègre , depuis son enfance , était tourmenté 
cruellement par un cancer à la face et'aux lèvres y et 
menacé de perdre la vue. Les soins de la médecine 
ayaient été pour lui sans effet, jusqu^au moment où 
il prit l'infusion de. pipsessauay , qui lé délivra de 
son affection. 

* On sent bien que.de pareilles observations sofi^t 
trop peu détaillées , pour qu'on puisse y ajouter une 
foi entière y et pour qu'on puisse reconnaître ciiez 
les malades dont il s^agit^ de véritables cancers. 
Nous soumettons cependant ce fait aux méditations 
de nos lecieuxs, {New- JTork y Médical Repository, 
april,i9i8.) 

* Sir "W* Adams , dans une brochure intitulée *: 

. On îhe restitution ofsighty etc. , c^esl-à-dîre , sur 

le rétablissement de la vue y dans le cas où elle 
est altérée ou détmite en conséquence de la coniciié 
et de Vépaississement de la cornée , ay^ant reconnu 
iju'alors cette membrane acquiert une trop grande 
^uis^nce de réfraction , propose de remédier à cet 

inconvénient par ^extraction du cryst^Uin. Le succès 
-parait avoir justifié son opinion. 

Le tissu accidentel qui se forme dans le tt^éjét 

des fistulçs , a été depuis long-temps le sujet des 
rrecberches de M. le professeur Dupuytren; M. G-.- 
- Bresçbet , prosecteur à la Faculté de Médecine y et 

premier aide de clinique externe à rHotel-Dieù , 

vient de publier dan^ le Journal Universel des Scien* 



^ 
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ces Médicales, les idées qui lui ont été suggérées 
par M. DupDjtren , sur ce sajet* L*Qpinioa de c«l 
dbirorgiens est que le tissa accidentel qni tapisse les 
ita)éts SstuleiiXy a , par .son orgaBsation ^ sesVpro 
priétés et ses fonctions, la plus grande analogie 
ayec les membranes mnqneases; il se développe le 
pins souvent dans le système cellulaire : au bout 
d'an ceitaîn temps il ne sécrète que des raucosisc# 
au lieu du pus qu'il sécrétait d'abord; du tissu cell * 
iaire séparé cette membrane des parties voisines , et 
mé ite par là le nom de som-muqueux. Sa surface 
est rouge , et parsemée de TJiisseaux sanguins exha- 
bns ; mais elle est dépourvue d'épiderme, .et sat*^ 
tout de follicules muqueux. Les conduits accidentels 
ont aussi une tendance à s'oblitérer , que n'ont pas 
les conduits muqueux naturels. Tels sont les princi* 
]^aux caractères de ces sortes de membranes. M. Bres* 
cbet donne encore dans cet article j Quelques consi- 
dérations sur divers points des fistules, tels que leurs 
causes , leur foirmation et leur traitement. 
Bibliographie Française. 
«— Des Moyens de parvenir à la vessie parle 
rectum ; avantages et In convenions atUcbésà cett^ 
métbode y pour tirer les pierres dé la vessie, avec des 
pbservations h Tappui ; par Sanson ^ docleur de la 
Faculté de Paris, chirurgien interne h l'HÂlel-Die^ 
de la même ville , élève de TËcole-Pratique , ^j^rr 
cbirurgién aux ambulances de la Vieilles-garde* 
J7Ï-4.0 A Paris, chez <Méquignon«Ma^.vis, libraire, 
rue de FEcole de Médecine, t^.o g. Prix, a {r« 
5o cent. , et 3 £r« ; £raao de port, par la poste. 
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--- Sy^téinf deChiitue , par Tb. Thorasofa y meMl^e 
delà Société Aoyalé de Londrea, de eelle d^Ëdin»- 
Boargy etc. ^ traduit de Panj^lâis sur la S^e édition de 
ïBi 7', par J.Rifiault, ex-régiiseur général des^udr^e» 
et salpêtres , membre de la Légionrd'hoiiijimr. iTQitiè 
premier* Prix . 6 fr. 5o cent. parsonscriptien. On; sous- 
crit i Paris , chez Maquignon -Marvis y libraire y r-ue de 
VEcole de Médecine , ^.o 3.- Cet 09Vraige rçmarqua-^ 
ble doit se composer de 4 vol. in-S.o Le tqqie a.e est 
prêt k paraître. Nous nous proposons d/e^ ):ea4|re 
éompte lorsquMl sera publié. 

' — AHnuartwn'Medicum ad uswn rnlvib^rrimê^ 
Farisïènsis Acadhmiœ. Ejchibèns dœtorui^ acaé^. 
rnicorum et sùcioriunicofrespondendwnnominUireê 
tn gremio Acâdemiœ geitas ; meteoro-pjatliQlogicas 
ùbservationes y necrologium \moreque antiquo)^ 
àqûas minérales naturales aui artd composiu^ 
quœ Parisiis dismbuuntûr. Edenùs D.P«, D0«ai«. 
:^ Parisiis A. P. Delaouette, Typogmph. 1818. 

BlBLIOGIlAFHlÉ KTKAIT^'àllE. 

Bertraegè zur^ Anatomie y etc.-, Mémoires 

pour servir à ranatômie des insectes j par H. 1. 
Gaede ^ avec une prefiàce du docteur H. L. P, Pfaff. 
Aitona, Hammericli, ifti7. /»-4.0i 34 pages et 

deux planches. 

— Jordani Ruffi valabriensis Rippiatria nunc 
primùm edente Hieronymo Moliu ', ForôjiUietisi , 
M.-D: , et in gymnàsiixpatavino Medicin^ VeU^ 
nnariœ professore. — /n-8.0 , 1 8 1 8^ Fatayii. 
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. SUR QÙELQÎUifiS POINTS DJCT ZCTnA;' 

Par ilf. RosTAjr. 

JL'AMau&cld tnecmUeuT^ si naturel à l^esprit Ill^- 
maia , a saiif^nt présidé aux desçr]'ptian& des méde - 
cins I comme aux narrations des historiens et des 
V-o^ageurs. On be saurait doiib étk^é trop en giirde 
Ciontre tout ce qiii en offre la tnoindré apparence. Xe 
siège et là forme qàW attribue ôrdinairsnteht au 
'zon^ , présentent qitelqne ^Koàe de éi ëisguliei» , 
qi^i^oii né,sati)^ait niai accueillir des dbsefvàtiohs qui 
tendetit 4 fixer lé degré de confiance qu'on doit àceoi*'- 
def àuk assertions des auteurs. Le tableau d'il ne a^ec* 
-IfeÀi 0st incomplet , lorsqfu'elle n*'est considérée 
que sous un seul ppint de vue ^ c'est le reprofche 
que l'on peut faire Ji ceux qui ont traité da zoiia. 
On sait ^'ott" lui a attribué pour caractère distinc-» 
ttf, d-â¥Pxr son siège aim tronc , 1^^ dêjbrht^r unis. 



a. 



la 



-\ 



demi-ceinture , bornée d'une part à la ligne mé- 
diane antS^eujtéy efde Poutre ^ la cohnneverté-r 
brale. Cette maniéré de présenter la maladie, ne. 
tend rien moins rju'à refuser le nora.iè zonû k tâij^ 
éruption qui affectéraît :une autre forme ou ui^^ïga 
différent : nul doute qu'alors un jeune q^édf (;in ^ui 
n'aura vu-éiB«etraalàdie que dans lès Ikres, n'é- 
prouve le plus grand embarras. ^ il devra même 
«e méprendre sur la nature de cette éruption. 
Il^jest donc intéressant et nécessaire , pour éviter ces 
inçonvéniens et compléter l'histoire de cette mala- 
die , de la montrer occupant la' face, le cou , les mem- 
bres tboraciques, la hancbe et les membres abdo-» 
minaux. 

Zona de lu face , développé pendant le^ cours d'*wi% 
• « /ièi^reintermittentei tierce. {}). 
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, François jLiyieir , âgé de quinze ans ,. faiblement 
^ cotislitué ^ouvrier dans une fabriqiie de gazes ^ er^. 
tra àrhôpital de la Cbarité, I0 Ç févrieir 4816, p^r 
y être traité d'une fièvre intermittente -tierce qui 
«yait commencé douze jours auparavant., A l'époque 
^xiirC^tte fièvre se manifesta,, le malade avait 'pe«9é 
4^uîs quinze jours d'habiter le voisinage de la ri.- 
viièredes Gobelinsi: son nouveap domicile était ^MS 
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{1) ÇeUe observation nous &^ ^^omiiâiqpiquée 1 par 
24* Cbomel) aiiid <^ue les réâeoûons sur le traitemenlf^ 
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an{ro0'(H^^^ ^1 '4^119 une d^ambi^ o& l'air et la 

jf^ mMfulié avait débuté , le 24 jattvier, ver^ trots 
OCt^^atre heureg y/psâs un fri^S9a qui dVâiit; 4^<'é^)'us-> 
^tr^à huit , et;qui lavait été sutyi dV^e* chaleur nié* 
âfécEfifans sueujr.'. Après un jour d'intetvalle y la iSè^ 
vre avait re^aru^ le, matin; Ie:fn3$j0i|: avait éti» plui 
eourt . Id cWieur ptus çon8Îdi6ra|^^> «t suivie d'une 
sueur légère. Le 4.e jour , apyrerie','iÇ!ç|cmr aux oc- 
cupations habitfielles. Les méniief accès eqjrent Ue^ 
dedeupc en deux^ îojurs en se rapprecliant unp.eu| 
, Tap^r rexie fut constamment complète les. ycfiirs lutco^^, ' ' 
(^iqtirt^s; (^q^ a^^ acqompag^^ de c^Iial^t* '^ 

gte • de ficj^,(dfB séclutresse de la bouche, de vomitù- 
rij&nk, à!!épieisfysi^éc^ et dedoulenrs dans tous leii 
membres*^ l<Ç<mAl df-tèt^e persistait seul k un moin* 
^dre .degré^ y/iAj^Xmyxeide. Xe Huitième accès avait 
eu lieu ie j^u^. mèitiè de Tentrée à ITièpîtal. ** 

,. ; , JSxaminé le . lendemain matin > ( 7 février ) , le 
malade était .dan^ l'apyrexie complète. IL' se plai- 
.gnait de^b^l^ii^'MXrcsnt, çik Tépigastre , qui était 
^i|in peu sen^le'à làpressiôn ; la figure étaitpàle'y 
là langne ^un^ertè: d'un enduit blanc - jaunâtre^ 
^^a^OUcVe .pâteuse ; il, y avait constipation de- 
puis, le, ^jiimt'dfi là maladie y borborjgmes , un 
p€[u de ta^w la peau était ^ moite -, il n'y avait point 
, ^e . ^roub).|0.5|à|YS le^ autres fonctions. ^ 

j^;, j,; .TariratB 0fUiinonié dèpetassè. . gr. î} ; 
Sulfii^ iie squde.^ . ^ . .-*'... ^ ij ; 

Mdu tiède ^ ii ; 

"^ Infusion arrière pour boisson. . . Trois soupes* 
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Uhhéîo^-càihùrtiqne piodaisit trois Tomissemens 
•de matières laanes et améres , et mie seule évaena- 
fion ahrine. . 

^ Le 8 février^ à cinq lieores da matin > frisson ayec 
tremUement léger pendant nne henre, puis cha-^ 
lenr. Ea sueur commença i neuf htnres , et dpira 
jusqu^à deux. H j eut ec^itfaes y mais point de dou- 
leurs des meaiibros j et la oépkalalgie fût moins forte 
qae dans las précédens accès. 

,1^ 9j qdelques jplaqtles roogeâtres qui s*ètaieiit 
jDianifestées a la face depuis deux jours^ prirent évi- 
demment le caractère du 2ona ; il %*y développa de 
^petites vésicules remplies d*uii Kquide )aunâtre et 
transparent : isolées' dans quelques points^ elles 
étaient contiguës= dalis d'autres , et de leur réunion 
résultait une vésicule iarge, mais bosselée k sa sur* 
£aiçe y de manière qu'on y distinguait encore cliacune 
des vésicules qui conbotiraient à la former. Parmi ces 
vésicules , les unes avaient le volume d'une graiù de 
«;iillet } les autres étaient comme des poihtes d'épin* 
.gles. Les taches formées par la véuniou' de ces vé'si'- 
Cules 9 occupaient lie pavillon de rorelUe droite ^ le 
front ^t la j^iite du mèthe côté*, et leâ paupière^. 
Pans- l'inteifvalle de ces plaquas, qm 'étaient ali 
nombre de cinq à six, on voyait cà 'et là qi^erqtiés 
.vésiqul^ isf^lécs, erttoûrées d'nne aréole rôngre , cît- 
culaire. Les vésicules dévâ)d{t|Véë^s4h'lë'^ViUonde 
roreiUie^ causaient seules qu«elqué^' A^kilgeaisons 
et un^ légère. chaleur. ( Çuaft tlës inmens , jour dV 
pyrexi0.) 
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, jLe lo^ à deux heures du iiiictiii,^ le malade se fé-i 

veilla avec une chaleur yîye> sans avoir éprouvé de 
frisson'; il eut un peu dé sueur vers sûi; heures. . 
La chaleur, et la sueur peçsistècent jusqu'^ treie 
heures» 

L'aprés-nùdi , les vésicules dM paupftftrèe étaient 
converties en croûtes jaunes-ronge&très autour des** 
quelles la rougeur existait encore. An froût la rou* 
;eur avait disparu y quoiijue lés vésicules fussent 
moins avancées. Sur IfS pavillon de Foréil)e,,Ie liquidé 
transparent existant dans les vésii^uies nitiKaifeay avait 
pris une couleur purulente , et les plus petites vésl^ 
cules avaient acquis le volume d^tm grain de millet. 
Toute douleur locale avait cessé. 

Le 1 1 , quelques vésicules contenaîettt encore du 
pus. ; toutes les autres s'étaient converties en ctoâlee 
rougeâtres à Toreille y et plus foncées dans les autres 
points* Une nouvelle éruption de yésif^es^ranspa*» 
rentes et inégales , eut lieu sous Vmf^ droit ; elles 
avaient ^pour hase commufte une aréole rosée qui 1^ 
réunissait toutes. 

Le soir, k neuf heures , accès sepahlahle aux pré- 
çédens ^ qur cessa le lei^demain vers^enae' heures. 

Le 12^ lès vésicules qui'^^^étaient montrées la veille 
avaient pris la jSorme de croûtes v une autre, tacbe 
rouge s'était montrée sur la partie gauche du front ^ 
semblable, k cell^ qui avaient précédé FéruptiÀn des 
pi^çmières vésicules» 

jpp i3 , une nouvelle érup tien c^istaitau BOtàttiék 
de Toreille droite^ la gwdjte pifésAulait Èaké eflhK 
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resçencè pareille k celle, que le front avait oijertela 
veille. ' • . ' 

A trois heares de raprès^mid!', ac'oàs oômnie let 
précédent *, la sueur ne parât ç^ue" vers mitiuit^ et 
dura quatre heures, 

"Le i4, les vésicules de la noifv^He évuptipii 
étaient remplies d*iin liquide puriforme- Il né 5*ét»t 
pas mauifesté^de vésicule sur roreillegaoèhe. (Mè« 
lues prescriptions', tisane amère; quelques potages 
les jours d'accès , le quart des al^hens^Iés purs inter- 
calaires. )' Nul' brisement^ nulle fatigue laudune 
douleur les jours d'apyrexîe, ' . ' 

. LeiS yà onze heures et quart ^ frtssôii plus fort 
que les jours précédens y aVec trenlblemleint général 
f et claquement des dents* L'accès fut accompagné de 
scûf 9 4® céphalalgie , de douleurs lombaires. Pas àé 
sueur, 

- Les vésicules développées sur le sônlniet de To* 
> reillc droite', étaien^t flétries le 16 au mâtin -/le li- 
quide qu'elles contenaient avait pris une couleur 
jaun^re, oUes étaient encore entourées dfutie aréole 
rouge, ; , 

Le f] ,4*accès avança de trois beures, et fut encore 

plus yiolents que lé précédent. Je prescrivis* le i8i 

ntaiiiny'une demi-once de quinquina ^ poudre, 

diyisée en quatre paquets y à prendre dans du mii j^ 

Jle trois en trois Keureis ^ dans la journée du 18. 

Le 19 9 vers cinq heures du matin, mal de t^tie^- 
qt un peu de fréquence dans le pouls. Pas de fri^pa 
TU d'élévation dans la chaleur/ — Lés croùties du zo^p 
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èiiSienX détachées/ ( Un gros de q^iiq'uina après 
Vàccès,') ' ^ 

Le 20 février, jour qui précédait celui où Faccès 
oeVàTt avciir lieu -, 3 gros de quinquina. 

* lie 21', la fièvre maùquil complètement ;.aucinx 
tiitftaiâe ù'indiquà l'heure où elle'aur^ï cepaitr; 
( Quinquina , & j .— • tTn aufre gros pour le 21 matin.) 
"^ le 22 j jour paroxystique , quinquina y ^ iij. 

' tés 23 "et 24 , quinquina^ S j. — La'fièvre ne re-» 
parut pas. ' ' ^ , 

* Le malade sortit lé 29 février. 

, Observation 11.9 — .Zona du:tronc et du bras. 

' ' Claudine %vpye, âgée de 66 ans , est à Fhospico 
dé la Salpêtrière, depuis hiiit ans. Cette femme y 
d*ttU tempérament herveux-bilieux, est sujette à des 
accès d'étouffement pendant Thiver, et dit éprouver 
liabituellement le sentiment d'une barre transversale 
& la région épigastrique. Depuis le i.e' avril 1818', 
l'abdomen était , dans ses téguniens, le siège d'une 
vive démangeaison, excitée par "dé petits boutons 
qui disparurent au moyen d^ lotions d'bxycrat que 
fit la malade/ . 

Le i6' avril ^ elle tomba, l'aisselle droite portant 
sur le pommeau d'une cbaise , et le lendiemain il se 
déclara dé la %kne \. l'épaule dii mâm'e côté y où sa 
main reconnut une plaque éruptive. Dès-lors , dou- 
leurs cuisantes; insomnie \ des boutons peu élevés se. 
propagent le long du bras .: là malade entre à Tin-^ 
ft(Werîe,lei3<avril - ". * 
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23 avril j 7.« four de Véruption, — Une demi* 
zone inflammatoire commençant prés de Pextrémit^ 
tternale delà troisièmec&te droite, s'étend, en passant 
horizontalement sons Faisselle , )usqn'à la colonne 
dorsale. J/érnptioB, disposée par plaqnes, est plus 
prononcée dans le point où elle a parn d'abord : Ut ^ 
sont des phljcténes semblables à celles du second 
degré de la brûlure, rongeâtres, semi-transparen- 
tes j aplaties , circonscrites , ccmflu entes ; et de la 
largeur de tkne à quatre lignés. Dans d'autres en*» 
droite , ^Ues sont ipotns saillantes ; ailleurs encore ^ 
de simples tacites rouges commencent à naitref La 
régîoii anté'rreât'e d^ membre thoracique offre les 
mêmes phénomènes \ rînflammatibn ^j est QGpnitî- 
nuée depuis la poitrine, et paraît mmmrvers Ifarti^ 
culation radio-carpienne ; la douleur qu'elle prodirii 
ici est obscurcie par celle de la poction qui affecte le 
tronc , où la malade croit ressentir des piqV^a 
d'aiguilles. — Pouls fébrile , langue peu chargée , 
goût un peu amet ; il y a peu d'appétit ; {^orge , 
bourrofih^ , crème de tartre ,bîs ; traits bomUons») 

Le 8.e jour, denoki veaux boutons se sont manifestés ^ 
et réunissent les premiers en nne sérié continué» — . 
La boissoi\ parait fatiguer l'estomae. ( On supprime 
le tartrite acidulé de potasse^ ), 

Le 9.e jour, Teruption gagne U paume delà nuîti ^ 
le pouls est toujours fréquent, ( Trois sMpjcs.) i 

Le 1 o.e îour, quelques taches rosées se m^Juicèrenl^ 
k lapartie postérieure du bras. Les phljclènes de Vé^ 
paufc, qui ont commencé la maladie,' sont f^ffâ^tif 
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enttèrement affaissées , et d'un aspect fiolâtrè."— ' 
L% latiguç .est assèzjnelte. { flfemi-portion.) ^ 

. Le ii.eîpuryla surface postérieure du membre offrtf 
l)ie^ décidément une suite, de boutons qià se. ooati-^ 
noient avec les pl^lyctènesdu dc)s y;tixidis <{ue rémp- 
tion antérieur^ du thor^^k s'es^ piçopa^e latéralement 
jusques ^^ns la main -, de sorte que le xoiia oemipi|. 
tout ce point de la mr)^t^é cl^Ji^ ^- ^ovp$^ Dés iiétt-» 
Telles phlyctène$.^ppfi'ais$aÂt Jtusst dans le creux de , 
l'aisselle lient Téruptioiv da. membre à ceUe dti 
tronc. - ' 

.Du 1 a.e 01^ 17*® jaui* , il 9e.se forme* 'p)iis de tési*^ 
cules. Les anciennes . slir ié XiMn^ * devii^nneât opa- 
qiies^s'oiiyirçnt.suce^SiSiTefneht, et donnent^ i^iné;^' 
les unes k}\fx peu de pus as^ez épais ^ en^Iaissaioit uii 
fondr6<i^B-bri,^nf|pii.i|e cicairi^e-^ d'au^reS') k de W 
sérosité qui est remplacée par descroiites. Il en est 
de même de celles du, briis. Les parties enflammées 
9pnt toujours le $i^e,.cLe dot^lçurs^p^aâ^f es qui s'op- 
posent au s^omm^il*. 

Le i8.ejour) mQipji dedoalecir, un peu de répo^'lâ 

finit. Les. coûtes s fi dejsséchenli* Les lâches , qui hè 
çont paf yenufiSje^ yésicukÀ ;oU' en fusiuîes , ont 

.dJspariY// " •-. • • ^. ' ' ^ ■■ « " 

Le lo^^îciiM'^.ribflhiitoioiidn' s^êffàet^.-^Lst màtadt^ 

se,pl|âKlt 4'%^ PV^^^|>9téeqai semble t€f6ir k V^ouBé-* 
ment douis Ijpsj aqI;^ vl*airaîeM qok^lKi f^rint«iâ{MÉ4. 

Le.g.mfli^ douleurs, a u dess ou s ée la mammetllF 
ga^icl^e^ mi^si ^Pf .t9m;^s«ns> d^t^uUé de: parler* - 
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. Le 7^ ces doaleurs n^existent pins Celles da 

«ona, .dont les croûtes restent encore ; sont toufoors 

Bjisez intenses. Le pouls est élevé ^ cotiseinne un p«a 

deijnéquence. « . , . 

. L0 ^ y la dpuleur du zona dii]ainue. — . Le rliuma- 

fî^^e tkoiraciqùe revient pour disparaître le leitde*^ 

99^* — Amertume de la bouche ; attèi^tie. 

. • Le 1 1 , {^potion purgative, )' i 

. Pendant les jours suivans^ l'appétit paraît revenir ', 

niais là boucbe est toujours pâteuse. 17n seotiuieiit 

tncommode subsiste toujours dans les parties ^'a£^ 

fecl^it l'éruption dont il reste encore des traces. 

. La malade dort peu ; on administre des potions 

calinafites \ et éUa sort le lo juin, . en conservant de 

\fi faiblesse dans les moi^vemens du bras , dont eBe 

ne ae servait presque pas depuis siât semaines. 

r • , • 

• Il • • 

Observation IIT.^"^ Zona du bras. 
î • -, • ' ^ 

Le 3i janvier ,181.7 1 la nommée Marier Loi|isé 

Tbibanety âgée de 76 ans, à la suite de douledrs' 

yives dans la région. du muscle pectoral et du. deltoïde 

droits , vit pàira^tre dans le voisina|;e de laîsséUe éè 

ce côté (1) , une rougeur parseuirée ^d'pne foule de 

petits boutons pointus , remplis d'une sérosité-ronssâ- 

tre, accompagnés d'âi*deurs et d'élahoeiftenis. Léièn- 

dismain, les. iboutons occupaient uhespacef de doux 

pouces àe. ^waiHie^ tt s-étendaieut latéirateméVit 

sous raisselle. Ils étaient augmentés de volume , dié-- 

. • ' • \ 

• • • i 

(1 ) La malade s^appuyait de cdté sur Une Uéquillé. 
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primés vers le centré , rouges à leur circonférence > 
|>lix9 an moitis Yolo'minefi.x > irréguliers , inégaux > 
fx>nfluens vers certains points. 

^I«e siirlendetnain, 2 février , l^éruption s'étendait 

Apr toute la ipartîé interné du brks ^ de l'avant-bras, 

et parvenait même jusques dans la paume de la 

main. Là, 'nulle saillie n'indiiquait les b^Wis;ra 

douleur «t le cbangenient de couleuîr, étéiiçnt les 

seuls signes ^i léi fissent reconnaître; dj^sjgctstules 

•$e moiitç^ent^méme sur le^ côtés dû dc^t au milieii 

et de FâjMtiilaire. Les boiitons qui avaient paru les 

der^erà ét^Ëânt'-^us petits^ plus trànspareus ^ et 

préHetitiiiiêtit rà|>pafeiicë de l'éruption naissante *, ils 

étaient pliJfô^ctàAr^sëmés vers la partie inférieure du 

membipeV; Cétt0 értipfion p^tcMrût toutes ses périQ7 

des avec ia-plus g)?abde régularité. Au tout de trois 

OU quatre jours y la sérosité , d'abord transparente^ 

■ . - ' , ' • > j ' 

et i roussâtre , qui remplissait les vésicules, de* 

vint troublé et brune. La dessication s'opéra d'abord 

à l'épaule^où les boutoite avaient paru i^s prerniers , 

tandis que ceux dêl'àvant-^braà étaient encore rem- 

pjîs de sérosité; CSes derniers *^fié^ tardèrent pas à se 

«dessécher» et eurent au tiAaluné moins longue exis- 

.leoeèque lêi premiers. ' La^deè'sication fut générale 

«t complète Vers le quinzième jour de la maladie ; 

mais la desquj^mmation qui eut lieu n'enleva pas la 

douleur opiniâtre que la ^là'dè éprouvait. Un vési- 

.ciLtoire applique sûr le point le plus sensible /ne 

l'emporta :pas' même entièrement. Dans lé cour» de la 

çdaladie, toutes les fonctions ont conservé leur^^tat 

i^aturei 
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Ohs. IV X — Zona de la cuis^ et de là, jdrrihe. 

~ •' ^ ■ . 

I 

. Françoise Julienne , âgée de 46 ans y d^ntr tètn^ 
/pérament ly tuphatique^ n'a^aît^prou^é aucone ma:* 
ladie y excepté des -|épistaxîs fréquentes depuis sa 
première meostruatîop. Ces hémorrhagies' ont : c(is- 
para i quarante ans , arec lea men«tnie«i ^qai fiùrent 
toujours très-a)>ondante9 et trè&^régulières. ' 

. Huit jours avant l*i,nvasion ^ de sa ^ znaladits , elle 

« 

éprouva une iudigestîon avec vcuni^ément considé- 
rahle y et un dévoiement qui persista quelques jours. 
Pendant tout ce temps , la malade ne prit qoe ttèis- 
peu d'ali'mens , et pour boisson de Peau sucrée. 

Deux }oursaprès^ la ceasation démette- indisposi- 
tion y elle fut prise d^un froid extraordinaire qui corn*- 
mença par les extrétnités inférieures^ et qui détint 
général, maUsans tremblement. £ile se mit aussîtdt 
au lit. Grande agitation, la nuit, mkl^aise géoétal , 
lassitudes , baillemens , pandioulâtionj , insomnie , 
cbâleur âcre^ brûlant^ , fiéyre, sûîf intense. Là (Va- 
leur se faisait principalement seijiijir le loùg de la face 
postérieur^ du membre abdominal gaïf ehe , où l'on 
remarquait de la rougeur et une légère tumé&ctioti 
qu^ s*étendaient depuis la tubérosité de risfebion jûtf- 
qu*au jarret. : ./ •• 

He lendemain premier juilkt^ elle vint, à la con^ 
sultation. On remarqiia une rougeur vive k la ^aHie 
postérieure de la cuisse gauche , et àfi petites Vési- 
cules transparentes disposées par plaqiiesi 
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' Le !i juillet, elle entra à Tinfirmerle. Il j- 
^Vait'âlors rougeur plus foncée 4 la partie posté- 
rieure de là fesse et 3e la cuisse gauclies. Ces parties 
étaient pai^émées de petits boutons rouges qui s'é- 
levaient àn-dessus du niveau de la p^ii ^ avec cliaieùr 
et douleur lancitiante considérables. Agitation , un 
^eà. d'appétit , nul symptôme d'embarras gastrique , 
point de selles , udnës. abondantes , poutls fréquent ^ 
^ju^peit 4^ Kougear & la face; Ùgèré moiteur k la 
I^Hi^lexnaliii^» C Infus, de bourrache , deux bàmt'- 

^ Lé 3 , les J(résie»le8 sont plus larges , plus étèn^ 
liues ^.aplaties |ei de ccmiéér' giise. D'autres cùiht' 
^eiicenl à ae mcMiticer entre Icfc premières ^ et \k 
Im^ de Jn faoér- postérieure de ' la fambe , au Botd 
externe dn pied et a la iace plantaire^, |us<{ii'àui 
orteils^ Elles sont d!nxte eottleur rose foncée , maffa 
en bien plus petit - nombre i la jumbe que paiv€out 
aîUeurs. La nuit est aussi pénible que la précédeifte ^ 
ia ^sôif moins intense » tirineiJiussi abondanteifii 

, • 4 IF, I 

( Même prescription. ) . , 

Le 4^ les vésicules qui ont paru les premières, S0nt 
èbàfliléntés, d'un gris .marbré, çoptenant de la sérosité* 
Çeïlei qui se sont ^montrées les dernières, ainsi que 
^Usâe^Ujainbë'îet'dà pïed , ont acquis un volume^ 
plus grand'sans cbàngement de couleur. Chaleur acre) 
lÉitfflMVj doÂléàr'kncinante et sentiment de picote* 
mens douloureux dans la partie malafdc. Là nuit est 
«il j^m^os'ealaie^ qnoiqur'avec fièffe.' 

Le S I les premières vésicules sont stationnaires ^ 
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mais d'une couleur plomlée. Celles du pied et de hi 
jaûfibesont aussi dans le .même état. Lu douleur et Ja 
chaleur sont un peu moins yiyesj a^y^c léger pruji^t. 
Il y a eu un peu de sommeil là nuit, arec un^pea^î^ 
fièvre et moiteur k la peau , ^u matin ^ ^lij^' soîf est 
. luille. Légère liémorrhagie n^isale. ... 

Le 6 y les vésicules sont ji^pen-iprès dttnsle mémo 
étsi ) sommeil b nnit y pouls moins fréquent. - » 

Le 7 y les véài(Sille# qui ont paru les premièret 
restent dans le m^me état ;.eUet laissent ^euleialent 
suinter un peu de sérosité qui taclié la cliemise^. 
celles qui se sont moiitré les demilèMs à la ouisse , 
ont un Lie9 n^oindre^ volâine qné les premières. Lee 
vésicules du pied et de la jambe sont moins rouge»> 
et isans être changées d'état. La cbaleqjt et la douleur 
vont toujoursen décroissait, mais t^ujoilrs avec sentie 
mè^t de picotement douloureu^. ./ r - ^ 

Le 8, nul changement. * 

t Le 9 , le$ vésicules ^sdnt seulement d'un brun plus 
foncé. -^ Même presfcrij[^tion. ( Là ^^mi-ifoftion. ) ^ 

Le 10, même état. . ' 

'Le 11. les vésicules commencent à 8*afliaîs«©rj; 
cëTTé^de la jàmoe et dii. pied disparaissent tin peu« 

Le 12) quelques vésicuiëp>se soQt roi||pî)jÇS.}>|9| 
autres se sont encoi» aSaissées davantage, ^ . 

Le 1 3 , un plus çrand nombre. se spçt rpmfpii^A^ftt 
forment une espèce de xsroûte. . \ .. -i 

Le i4, les vésicules non rompnefll Vaffàijsseaj^ dn 

•r ' - 1 ^ .1 
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pkis «H plas. Celles du pied et de Ta jambe s'éteir 
gnçnt^ Il y a encore douleur latncinante. 
, Le 1 5 ) même état. Les pustules du pied et de la 
Jambe ne paraissent plus que c6rft'me de petits pointi^ 
iMgfift. 

Le i6, les vésicules $e rompent de plus en plu$ ; 
lea douleurs lancinantes se font toujours sentir pair 
ixioment. ( Même prescription, ) 

Le 17 , les vésicules qui se sont déchirées entrant 

ett; desquammation j tandis que l^s autres sont $if* 

. - ' . t. 

faissées sous l'éptderme. 

Enfin y le 1 8 , la desquammation àe fait dans pres-^^ 

que tous les points ; les pustules dû pied et de bi 

jciÉhibe sont à peine perceptibles» 

Indj^pendamment des observations ^e nous v^'^ 
noQS de citer , nous avons encore en occasion d'oli^' 
server cette maladie sur divers points du corps ^novffâ 
l'avc^is vue au cou. chez une femme avancée en ' 
âge j et à I9 bancbe, cbez un en£int de huit à nea£ 
ans. -^ Il fauJt donc conclure de ceci ^ que le zona n'a' 
pas son siège exclusivement sur le tvonè* 

" Réflexions sur le traitement du Zona } par 

M. Chomei.. I 

L'emploi des- topiques gras , 'deé cdrf â^lastnes ébt'ol- 
Uens j sur les parties affectées de zonà^ a été prû]B« 
crit avec raison par plusieurs ntédecins. L'expérience 
journalière- prouve que cet exanthème se' terp^in^" 
teiijours par 1» pimapte de^sîc/ijt^Q'dvs vésicult^'^ 

3. l3 
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quand on s^abstient de tout remède y a'ii lieé qne deir; 
ulcérations plus ou moius profondes , ou de larges 
croups sous lesquelles stagne un liquide purulent , 
«e forment presque constamment quand on areeoura^ 
aux topiques, à ceux même qui paraissent le mbina 
capables de nuire. Parmi plusieurs &its que je pour- 
rais rapporter ici , j'en citerai seulement deux qui 
au$iront pour confirmer un précepte déjà établi. 
^ François Poirier, ancien mililaire, âgé de^c\n-» 
quante-un ans , entra k rhôpiSal de la Charité y le 
^^avril i8i3 , et fut placé dans la salle Saint-^Augus* 
tin. Cet homme ^ atteint depuis long-teoips d^une 
h^drôpisie abdominale, avait été pris vers le lÀ 
mars, d'une rougeur érysipélatense , surmontée : de' 
petites vésicules , étendue irrégulièrement sur le 
cbié gauche du ventre, depuis rdmbilic jusqu'à là 
colbûne ^ertébi'ale. Le médecin qui fut consulté, 
iret^ommanda VAf^ieaiuni de compn^sses trempées 
dams Tinfusiôn de fleurs de sureau. Des ulcérations 
âjrant succédé aux vésicules ,. le même médecin con- 
seilla de les panser avec du cérat étefidn sur du pa- 
pier brouillard , etde recouvrir le tout avec un cata- 
plasme de farine de graine de lin. Ce pansement fut 
continué jusqu'à Teutiée du malade à Tbôpital de 

la Charité, 

A cett^ époque, tout le flanc gaucbe^àit sillonné 
dans les parties qu^occupe ordinairemeUt le zona^ 
par des ulcères de mauvais aspect qui avaient au 
moins quatre lignes de profondeur , et fournissaient 
tm pus abondant y ^ans que du reste U 7. eût aucu«^ 
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IfDubk àéï& îesaviites fonctiotib*. Ceé'ùk^res furent' 
lëgéteméat saupoudrés' avec l^amidon, et recouverts 
avec déîf gâteaùi' dié charpie sSclie. La tidatrisaliciii- 
a'opéra assez promptement^ ^u ég^ard à.la pfofoat. 
deur et k l'étendue des ulcères. Dans l'espace d'un 
mois y la ^ uérisoii était complète» ' Le malade quitta 

M. le Colonel des dragons de la Manche m^en* 
voja , il y a quel^[4i9ies ihois^'-un isoldat atteint de* 
puis quinze jours environ > d'un zona qui formait 
iine demi-'ceinture sûr le côté droit du thôràx/Cet 
îionf ïe, aîvant de. partir pour 'Paris , avait consulte' 
i^n chiirurgien/quilui avait recommandé de Coiivrft^ 
la ^àctiê ' malade d^ùn large cataplasme. * Ce moyen" 
fuï'âiiV eîi nsagé^' riiâls âivec cette circonstance pàr-^* 




q*ue quelques taclles rougeâtres' qui ' indiquaient lei^? 
points qu*kyait'occûp(?s le zona ,' tanàâs que le càte^ 
externe du* tliorax* était entièrement recouvert ie' 
larges croûtes roiigeatres , épaisses 'de deux ligiiés^..^ 
très-adhè>c4rite.8 V et qui aVaiénf succédé' â des ' uicé'- " 
râ(îons de même kr^Pnr. Ces croûtes s^étâieht tbrl:^ 
niées depuis que ^ô ' militai. o/s^étani niis en 'rWô"^ 
pour se rendre à' Paris ^ avait înterroJb^iu I*ûsàèé des' 
cataplasmes* -' '' * ï ' ' 

Je lui recomiiiândai de s^abstenir de toute appli^ 
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(^tiop^ sur.lsi p^tj^ a^(çctée ,net d^ laûaer le^ croûte^ 
s.e djét^cher d'elles-méiiie^. Je ne. le rjçvis p^s , mai^ 
j'appriff qu'U s'était bien, trouvé d^ moa.copseil 
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OBSERVATION 

;^*ASPHYXIEPAKL£S GAZ DEGAGES D^èWEEAtJ'CROtJPïÈ,' 
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J^E 2 juillet dernier ( 1818 ) , on apporta k Vh&-^ 
pit^I de la Charité^ .à quatre heu^e^ du soir, un, 
plombier nommé Charles ( i.ouisr^Francois- Joseph V 
âgé de qijavanterc^iq ans , am^ venait d'ètrç retirç» 
d'un puits où il était resté trois^ouarts d'hjçui;^ saa» 
connaissance et immobile. 

(;••.•'., . ;, , î.,-.,. y .-. •.,■.•> ^ • ,• • 

Les p«5i.a«,.«-^-}o ^nj J'aY»"'">* 9 çn*""'' *' ^ ■ ' *.- — ••^ 
sui>»nt ': cet )^ôvinj^ .était descendu 4ans.un puits ^, 

rue des V^tiisrAuS^stiw, ^■°- ' » » P0"5 '•"^P^»^ lé. 
tuy-au ^'unepomjje «jui depuis. sii[ moi? était dérauf.. 
gée. Un autrp oayri«r gai l'accompagnait avait en la. 
^écaution de se 'fa(ire attacher avec une corde. Ils ^ 
étàieW l'un et l>utr,e ^ .fond du puits ,.où U y ,avi»it; 
i peine quelque^ pouçjîs 4'eau .lorsc^u'au moment.qù j 
ifs démontrent la parilie inférieure dç la gOOT^»e, ife 
tonièrent sans ypnnaissance. Celujqui étaitiattaché 
fjjt retiré et ne reprit le se^-ament qu'au bout d'une 
4emi-heuBC. Maif\ copies , qui n-'avait pas eu le 
même soin, fut laissé pendant trois-quarts d'heute 
dans le çuitç*. 9* '^^ ^i*ît «»ccroppi ^t immobile, ayant 
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les genoux dans Teau , et le ti^cmc appuyé sûr.Ia mii^ 
raille et sur une barre de fer qui soutenaH 1^ pompe* 
l>es témoins de raâcident n'osèrent pas descendre 
pour le retirer, et s'opposéftent mâmeaadévoâto9^t 

de quelques personnes qui offrirent de le fairé^ 

» 

Enfin on homme imagina de le retirer avec un croe 
de batelier. Ce croc ne s -étant pas trouvé asses long > 
il plaça une côrdb k Fentrémité du mancbè, et par-* 
vint à engager le .crochet de fer qui le termine ^ danS/ 
les vêtemêns de Cfaarlesaill fut remonté db cette 
manière sans qu'on craignit qu'il échappât , aHiettdjâi 
qu'on le croyait mort. Sfails peu après être sorti Âtt 
puits y il donna quelques signes 'de vie, et fi«t ebn^ 
duit de suite à l'hâpital de la Charité. Il fut placé 
par erreur dans les salles de chirurgie. 

Nous fûmes aussitôt appelés pour lui administre^ 
les prenoriers secours. Nous le trouvâmes contitiuelle- 
ment agité par des mouvemens convuJsifs si violent ^ 
qti'il aurait été jeté hors de son lit y s'il n'y eât pas 
^té maintenu par des liens -^ sa respiration était gé-^ 
née y fréquente; il poussait des cris plaintifs ; il ne 
paraissait ni voir , ni entendre y ni sentir qtiand on 
lé pinçait aVec force; son pouls était régulier et con- 
eentré ; sa figure devenait fort rouge par interraHe»* 
Nous le fimes débarrasiser de ses liens ; nous prescris 
Vimes une saignée de pied , de douze onces^ ; l'insr 
pîration du chlore y uît . lavement stioMilant , deur 
grains d'émétiqne «âans huit cnilleréels d'eau tiède ^ 
et une potion éthérée. Le ^ng s'écoula assez facilre-i 
ment ; il était noir et se coagula k mesure qu^il 
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souvent, comme celle des autres cavités , Je siège de 
aîyerses affections que la médecine externe peut 
seule combattre avec efficacité ; le polype utérin est 
placé dans cette classe ; il présente Je môme mode 
de texture que cenx du nez, de la gorge, etc. Chsi 
une excroissance cotisée d'un tissu plus oii 
mhins dense 'y plus ou moins fiir, plus ou moins spou^ 
j;ieux, ^ui diffère scloiî le parenchyme qui le forme; 
ce qui Ta fait distinguer en spongieux , fibreux, 
charnu, fibro-cartîlagineux et osseux. Je pense qu'il 
^ forme par un petit tubercule qui s'engendre dans 
les glandes lymphatiques, qui finit très-souvent par 
en détruire le tissu primitif, par les seuls progrès de 
son développemetot , et sans qu'il y ait aucune infil- 
tration réelle de la matière tuberculeuse dans le 
tissu de la glande, tl fait prêter les mailles du tissu 
cellulaire, la membrane muqueuse s'alonge, et le 
|>ôlype se forme. Cédant à \sou propre poids et k 
Faction des parties qui Teiivironnent et qui le pres- 
sent de toutes parts , il ne tarde pas à descendre 
dans le vagin, où il se manifeste par une tumeur 
piriforme dont la grosse extrémité est en bas; la 
partie supérieure présente un pédicule plus ou moin» 
grêle qui passe k travers Torifice utérin , et qui prend 
un accroissement plus on moins prompt , suivant les 
fndividus. Cette maladie a souvent été prise pour 
d'autres qui attaquent la matrice. L'observation re- 
htive i une nomi^ée madame Sauriac , prouve com-^ 
bien le médecin doit être attentif pour porter son 
prognostic. Cette dame,. pendant! quatorze an»,^ 
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« 

iptowfé tous les accidens (ja'ôùcasidiitte lé poIy|yè 
Utéiin. Elle a ^t^vue et soignée par di rets médedns; 
doât plusieurs jouissent d'une considération très- 
méritée. Tou^ plongeaient le mari et les enfans datnii 
la désolation, eti assurant qu'il n*j avait rien ifaife , 
que la maladie était tm eancer. 

Le 3i avril dernier y je fus appelé h la barriéte 
de Clichy , N.(» 55 , chèt madame Sauriac ; éc^te 
darîie , âgée de é^ an»^ est née à Paris ^ faiibourg 
Poissonnière y de parens sains et robustes ; elle firt 
réglée a quinze ans y et jusqu^ji vingt->>deux éprouva 
quelques irrégil}arités dans les menstrues. Màtiée à 
eetfe époque^ elle devint enceinte peu de temps 
àprès^raccouGliement fut long y ihais beureux y et le 
létablissemetit prompt. Elle fit une fansse-^^oocbe à 
^ringt-six ans y et dent autres quelques années apfès. 
Dans cet intervalle, elle eut din^ en&ns. A dater (ie 
Btt dernière coucbe y qui a eu lieu il j* a quatorze ans y 
elle a constamment été d'une mativaise santé , et 
kvait un écoule'ment continuel , tatit6t rouge y tan- 
tôt blanc. Elle était dans un état de marasme ex- 
traordinaire : flaccidité dans toutes les-cbarrs^pâleut 
eblorolique ^ cacbexie trés-prononcée , teint pâle et 
jaunâtre. Elle ne pouvait se tenir debout, ni garder 
tin seul instant la même position y «ans éprouver 
beaucoup de gène dans le bassin, les lombes et Tes 
cuisses : Féconlement sangninôlent qui âVait con- 
tinueÙement lieu , était augmenté par le^moindre 
exercice : le sommeil était cotirt , pénible , fréqnèm- 
tncnt interrompu par des frajeura et dtfs mat-aires'^ 
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mvec un« prci^qu'lncontinence d'urines. Depuis plii« 
de quinze jours , elle n'avait point été k la selle , el 
.elle ne pouvait pa^ prendre de laveméns :^ette 
constipation opiniâtre la fatiguait .considérableniielirtf' 
I/# sjniptàu^e& ci -dessus décrits^ joints à la grande 
répugnai •• qu'é M^^uvait la malade pour lesalimena 
Qu'elle avait précédemment aimés lemieux^la jeté-* 
rent dans une mélancolie telle, que tout ce qui Fen^ 
tourait ne lui était plus chtr , et que mâme la vie lui 
était à charge. 

Apré% avoir entendu les détails oi-dessus , je tou« 
chai madame Saiiri^ic avec attention, et je trouvai 
tout le vagin et le bassin remplis par une tumeur 
dure, ronde ^ lisse > peu douloureuse. Cette tMimeiir 
remontait à trois travers de doigt au-dessus deFom^ 
bilicj le ventre était aussi volumineux que celai 
d'une femme enceiute de sept ou huit mois. Ledo^lL 
indicateur de la n^aiu droite introduit dans le vagiu^ 
et la main gauc^he appliquée sur la région hypogas^ 
ti^ique, je jugeai de son volume compris entre le 
doigt qui la touchait et la m^in qui comprimait 
rhjrpogaa^tre, par le. mouvement qui se communi*- 
quait de Tune à l'autre. Je prononçai que madame 
Sauriaç avait un énorme poljpe.. 

Ayant eu y à di(Fé>:ente& épioques, occasion de 
jEaire, avec *uc<èslV%lçaclioiv de polypes d'un vo1u«l» 
i^sqz eoniid^rable y je conçus Tespoir d'arracher cette 
feinnie à une m *rt certaine.. Le marasn)^ effrayant 
i^uq^el elle était réduite par un écoiilement habL- 
fcuol en blaniq^ ot p^ d*Âbondantçs^^pej?teSj^ de^ doun^ 
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leurs, etc. -, cet état , dh-]e , désespéré, ne me dé* 
couragea pas. 

Le VL mai dernier , je fis la ligature parle procédé 
ingénieuii: in venté, par Levrct , perfectiontié par De-- 
sanlt y et qui , depuis sa découverte , a fiiit oublier la 
cautérisation , Fexcisioii , la torsion ou «rrachement* 

La malade assise sur le bord de son- lit , et à-peu* 
près dans la position que Ton donne aux personnes 
que l'on veut tailler, les jambes mdntenues et ap- 
puyées chacune sur une chaise , aidé de MM. Boullier, 
Ortignier et Audinet , j'opérai de la manière sui- 
vante , avec l'instrament de Desault , lequel était 
garni d'un, fort fil de soie ciré. 

Je conduisis Finst rumen t, le plus haut possible , k 
la faveur du doigt in4icateur de la main gauche. 
'L'une des branches fut tenue fixe, tandis qu'avec 
l'autre j'entourais la tumeur-, )e passai le fil dans 
l'œil du serre-nœud , api^ès avoir 6té l'instrument : 
)e fis de même pour l'autre bout de fil , que )e serrai 
autant que )e le pus , en le filant à l'échancrure du 
serre-nœud. La malade ne paraissant pas beaucoup 
en souffrir^ je présumai que la ligature ne eompre* 
nait pas de portion de l'utérus. 

Quatre heures après l'opération , ' spasme assez 
grand , qu'elle n'avait point encore éprouvé ; nau* 
sées , mal aise général. (Pof. and-spa&m*, , tis» d'orge 
miellée A " '. ^ 

â.e Jour, nuit trèsT»gîtée , sommeil interrompu , ne 
/durant pas plus d'un qoart-d'heare; pouls irrégulier, 
petijt^ à ii5 baUemens par minutie;; difiùniité et 
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ehalenr en urinant , écoulement très-abon^atit avec 
'odeur; le serre-nœud avait enflammé les parties 
qu'il fSbnctiàit; et l'urine qui coulait continuellement 
oecasionitflrit de très-vives douleurs -, la ligature est 
serré'e autant que possible. Deux heures aprè'S , 
nouveau sentiment de douleur ; application sur lé 
ventre 9 de âànelFe trempée danâ une forte décoction 
éuiôfti€ate. 

S-^Jout*, fièvre, uuît agitée avec déliré , écoule-^ 
ment si abomlant et d'une odeur si fétide y que lu 
malade eflr est ttès-incommodée y malgré Fèmploi de 
ton» les txipyeus de propreté , et qu'elle soit tous le's 
jours cliaugée de lit. Je suis obligé de soutemr ses 
forces par du vin , du bouillon , etc. 

Du 4.* att 9.^ jour, rien n'a été cb^ngé au traîte* 
inent; la malade s'affaiblissait de plus en plus. 
Le Soir, f^ la trouvai dans un état trjès-inquiétant ; 
elle avait * des lipothymies continuelles ; Todeur 
qu'exhalaît l'écoulement était si désagréable ^ qu'elle 
M pouvait plus la supporter. Je ne voyais point de 
?Daoy«n de Aétfutre cette infection générale , qu'en 
coupant toute communication entfe la tumeur et la 
matrice. * 

io.« Jour y la nuit avait été très-mauvaise; la ma- 
lade était épuisée. Siu: de ma ligature , )e tirai le fil 
avec tant de farce , q«e je coupai le pédicule. Le 
serre-nœud âté, je procédai à l'extraction du polype y 
qui fut on ne peut plus dlMcile : je le saisis d'abord 
avec des pinces à érignes doubles-, je le chargeai à 
plusieurs reprises sans pouvoir l'ameoer. Alors j'eus 
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reooars aax crookets du forceps de M. le professeur 
Dubois : je les fia entrer dans la tumeur, laquelle', 
malgré sa consistafioe^ se dëfchiipa en plusieurs en^ 
drpits, et kpAs tes. avoir portés jusqa'k sa partie 
supérieure par des' Mt^nœuvres - très - pénibles , je 
pairv>ns à en ÊMkô rieâEtraction. 
Pendant cetkeopératioD,quiaétéloogue,Iakorieusi?y 

&tigântè pour nous et douloureuse pour la malade , je 
me 'vis plusieurs lbfe< dontlraint de suspebdre le tra- 
V4ÂI y creiguanl dé la Voir expirer entre mes mains : 

jf'eus'le.sôin de so«iteBirJies lûtce§ par des cordiaux. 

• • ■ . -^ « » 

Volume e4 poids de I41 tumeur. 

y^ £lle pèse ^ tioii livres et' deitofe , est de forme 

^voade ^ bilobée; eUk^a , dMM $à plue gfiande circonfii-* 

Miace^y ij ^pémùéê'j lê daBsaa plu» petite ; son pédi-' 

"coleen àraiV^un^^^patoH" ta oittnve est fibreose« 

./'/*;. «MBUfe^^me aoft lit', avait des &ibles» 
»eB oootmdietu».^ êom feùmvvuM, « petae seaaiDie ^ m 

fkjee liyppooratj^iie ; se resjpirétwn difficile , ptesqué 

ibdomiisale^ ses exUémîléi j&^ides. Une sueur 

gbiamte seréfausdail mw b peilritie et sur b figure ; 

lin., ikaqset. Ir^^tiilile «eeompagné de romiêue^ 

ment -, le moiadre inooTeaieiit suit) de détuUance i 

tid était Tétat in^iiictanl de madame Ssoriac^ le soir 

d& l'eztjaietiMi dvpoljpe. EUe pi ei|mt idternatiTef 

ment dn bouillon , d»via , de larpotioit cordial». 

- La: Doit fbtmeiUeor^ q^e la précédente, Fécoiile* 

mcot dea «rines nurins donloureoi ; Fincontinene# 

dUinôi depuis \m î^nr de la Mg0tore. Vim tirîeela daM 
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le Tagia qpe^déooclioa éniol!içn.fe, moyen q«V>m 
n'ayait pas encore mis en osage^ paipe qne le poljpe 
remplissait tonte la capacité d« vagin. 

Le 1 2«e jour , la malade pnt prendre on léger po* 
tage» Le traitement fat le même. Le somnnoil revint^ 
et les' forces ont été soatenae& par le Wn de quin- 
quina , la potion, les booillpn^ , les potages. OjB*&i- 
sait plusieurs injections par jt^uc On avait tenté dà 
donner des la vemens ^ ils n.e. pouvaient être inttot 
duitsà cau$e de rengorgenient^du'c^nal itot^^itiaL 
L^ malade n'avait poii^t été à la selle depiiis uni 
mois : je me vis forcé de donner on purgatif composé 
d^huile de licin et de sirop de (leurs de pêcher , à la 
dose de cliaci)n une once^ Q^iatre beuires après ^ ma- 
dame Saujciac ^l'avait eu qu^ qyel<{ne9»b^bor/~g^n«s,' 
^ns évacuation.: elle. reprit. une. pareille dose ;.*'jeU0 
eut huit selles très^^^op.iejXseSk, sans en.^étre'fatign^^».^ 

I«e |8.« îour . le besoin impérieiuL dL'évi^n<*** "*C 

flenrs de pécher^ ppr^uisicenl de^/ofrtes évaimalficsojj 
. Le 21. «^ jour, un(Q pilule anJtc-cibum ^àvL-^fmàt- 
de six gr^ÎT^. Dèa.cejûioinent, la..maladea év^sî 
9e)les extraordinairement./ibondant:e&» qui -ont «Aunér 
pendant hu;lt jours:., r » • «-• ^ ' • *;:'.rrt 

.Depuis, .madame .Sai^riac ^a pu, prendre. de 3aT 
nourriture ^ jjai a été progr^ssivi^mmit'angmenfée / 
et avec la ptiis grande attention... ; > 

L'écoulemeoit a. diminué d^ las .premiers jours 
qui ont suivi la chute du polype ^.tet au sS.e il av:flât 
tniièrem^ut disparu, J)es bains et : une nourriture 



l>îen mémgèe l-ont amené k un état très - satts- 
fusant. 

. Le Yentre est scmple , toutes le» fonctions se font 
régulièrement, et aujourd'hui 9 juillet, 8i.e jour 
après ropdrattOB> la. malade ne peut pas encore rester 
long^temps levée : elfe marche dans* sa clianj^rê : lé 
marasiùe dans lequel elle était diminue de jour ea 
jour- ^ .. ;. 
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- Pendant les vingt-six ans que j*aî rempli les fonc-^ 
i;ions de chirurgien en chef de la Maison Royale de 
GKaiéènton , j'ai été à même, dans une pratique très* 
élândue , de rencontrer beaucoup de femmes affec- 
iées de polyrpes M^érins. La plupart passaient dans 
If public pour avoir des cancers, et étaient regardées 
comme ipciirables^ Je ne citerai que les observa» *''**^* 
db celles gucJ j'ai soiffm^*»» -»« p„a. --.«•» *ie mes col- 
lègues^ qui peuvent aujourd'hui attester les faits^ 

ITÀ, Obsen^ation. — ^ Il y a quinze ans, madaitie 
S;**% demeurant à 'Hennés, sut , par une de ses 
parentes , propriétaire de 1a maison N.o 7 , rue 
Sainte-Croix , Chaussée-d'Aulin , q^c je venais d'o^ 
pérer d*un polype la femme Uléricourt, sa portière y 
et .qu'elle élait par£iitement guérie. Cette dame vint 
«xprès à Paris , pour se mettre entre mes maéfis : je 
l'ai opérée à Charonne , près Paris , en présence da 
MM. lé professeur Royer-CoUard, Bénie, Monier ^ 
et plusieurs autrea médecins. Il y a peu de temps 
que j'ai reçu de ses nouvelles -, ell^ jouiji$«it d!un9 
«xceUent^r santé. 



JIL» Observation. -^ L*on a dit qu'aîprès Vopéra* 
lion d'un polype utérin , les femmes n'étaient plus- 
aptet à la cottceptioa : robservation aiaivante prouTa 
iQOontpaire. 

Ia femme Bernard ^ Uanchiaseiksc axlx Carrières** 
Charfsiitoii , avait un polype qui s'attac^il au fond- 
de la m^trîee; M. Mvé ville ^ alors tnon él^e, main-' 
tenant chirurgien à Charonne , moi^ Qls et moi , nous 
en flmes la ligature. Il tombale 7.e jour , et dix moisr 
apràç j'ai aocoucbé eetile femme d'un enfant trèsw 
fort et trÂs-bien partant» 

JF.^ OhservaUon.^^W j a viugt^einq ans , M. la- 
. piolesseur Boyer m'aida dans l'opération q4ie fe fir 
à nruiidame de la Poise ^ à SainùMaur^ Cette dame* 
vécut encore dix années bien portante: elle^st motf ar 
-^^«ne hernie ombilicale , pottr laquelle je n'ai élé^ 
appelé qu «^ --i^yrtAtiboù !<»« secours de l'art ^iàienfe 
devenus inutiles^ 

jKt Obs»ff%^tion. — Il y a sixakis, MM. Vala- 
daux ^ chirurgien à Noisy4e*Grand ^ Lévéville et* 
moi , avons donné nos soins k la femme d'un tisse^ 
rand de cette commune, âgée de 47 ^ns^ qui , depni» 
pjos de deux années, avait de vives douleurs dans* 
les reins et les (misses <. avec un écoulement ttutôt* 
rouge y tant6t blanc; elle ne pouvait se livrer à ses- 
travaux ordinaires, parce ^'ils augmentaient Técour 
lement et les douleurs. & figute crispée prouvait 
ses souffrances. Apvès l'opécation , îl n'est survei^u 
aucun accident', et il y a peu de temps- que qettt- 
femme jouissait encore d'une trés-bonae santés ' 
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VI,^ Observation. — Le polype quelquelbis sort 
de la valve , et a été pris pour une chute de ma* 
trtce. 

Il y a sept ans que M. Robia , cKirurgien à Bercy, 
me fit ^ppjçler pour voir la femme Goujon , anber* 
giste à la Râpée ; ell^ avait .un polype qui avait 
entièrement passé la vulve. MM. Lévéville^ Ro»^ 
bin et moi, nous préférâmes la ligature à la isection 
du pédicule^ parce que nous sentirais le battenient 
d'une grosse artère qui nous 6t craindre une hémor^ 
rbagie. Après la cbute du poljpç y il n'est survenu 
ai|cun accident , et la femme a été ibientôt rétablie. 

Vllfi Observation, — Comme M. le professeuf: 
Chaussier, j'ai rencontré un polype utérin avec la 
grossesse. 

]|I. Contamine , cbix^urgien à Champigny , me fit 
appeler pour Taider dans un accouchement difficile» 
La femme d*un boulanger de Tendroît était au terme 
de sa grossesse , et depuis quelques années elle avait 
un écoulement sapguî noient plus ou moins abondant^ 
que rétat de sa grossesse n'avait point çmpéché. Le 
chirurgien trouva à la vu\ve une tumeur du volume 
d'une poire de bon-chrétien. Il voulut la faire aortir, 
et chercha à l'arracher par la torsion.; mais il vit 
qu'il faisait éprouver de vives douleurs à la malade. 
Il n'osa pas terminer seul l'accoachement : nous 
fimes rentrer la tumeur en la poussant daas le vagin. 
Le bras d'un en£mt se présenta, et après avoir déli« 
vré cette femme, de deux enfans , nous procédaqdes 
4 la ligature du polype , qui tomba au 8.e jour. 
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L'année d'>âprès, elle accoucliai sans accident, (i*am 
antre èn&nt. 

VIII.9 Observation, — J'ai entendu dire a plil- 
sirenrs'cbtrurgiens, que le polype, ne 'venait qnaux 
femmes on filles âgées de 4o à 5o an's. J'*ai c(aél\[{ned 
^serv^atîons du contraire; je ne citerai que fa'sni>^ 
¥ante : 

Mademoiselle *** "^ , âgée de ^'8 Hn'^y fermière à 
SerTon y près Brie-Cointe-Robert , éprouvait depuis 
-quelques années- de Tirrégularité dans ses règ^tesl 
Elle avail un éc^uleoient eontinuel. Après un eflbrt 
qu'elle fit, elle ressenfit une vive donletir dans* les 
i*eins ; en mèmie temps elle s'aperçift d*(iTie grosseur 
à la vulve , qui fut prise pour rine descente. M, Mil- 
let, cliirurgien â Brie, reconnut la maladie ; nous 
ftmes ensemble la ligature. Le polype tomba le 
*t4.c jour; le pédicule était très-gros. Cette demoi* 
Aelle s'est mariée peu de temps après ; aujourd'hui 
èlte est mère , et jouit d'une bonne santé. 

IX.e Observation. — Dans le mois d'octobre 
1812, j'ai été appelé rue Froménteau , N.o 3, pour 
totr madame-Millet , âgée de quarante ans , mère de 
trois enfans. Cette femme avait joui d'une bonne 
santé jusqu'à l'âge db trente-sept ans ; mais depuis 
trois ans , elle avait dès pertes , tantôt en 1>lanc , 
tanfèten rôuge. Cependant les règles revenaient 
a^èc régulièrement tou$ les mois \ dans l'intervalle , 
elle avait nn écoulement en blanc si abondant , 
^^elle était obligée de se garnir; au moindre exercice 
îbdDêk ,1e saiTgl^epattdssait. Inquiète sur Ba position^ 
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eUe consulta M. Fontaine, ditrurgien, rnede Cléry, 
N.p^3, qui y ayant reconnu la maladie , me fit de- 
iBander. A l'«xamen , nous trouvâmes un polype qui 
piésentait ceci de paiticulier { il était très-alongé, et 
s'implanlaif. dans le fond de l'utéirs. Le col de ce 
viscère élail béant k un tel point ^ qu'il permettait 
tiès -aisément de passer le doigt à l'entour du pédi- 
cule du polype. MM. IJsfranc de Saint^Martin, 
FoBtaine , LévéviHe et mon fiis , oat été témoins du 
fait. Je fis la ligature, et sept jonrsaprèâ,le polype, 
qui était peu volumineux , -tomba. K ne se passa rien 
de particulier.' Cette femme , à dater de ce moment , 
a joai d'oae bonne sauté. 



MEMOIRE 

SUR LES CINGLIONS KERYCUX DES FOSSES NASALE ^ 
SUE X.EURS COMMUNICATIONS ET SUR ' LEUil^ 
USAGES ; 



1 HippolyteCloquet, docteur en TnéJecine* 



Dahs notre corps , comme dans celui de tous les 
aatmaoE , la vie est constitaée par Tenseffible de 
oertaines fiiroes spéciales qui animent les- organes; 
die se manifeste par lenrs odes , die s*entretieat 
par leur exercice. Un même lien réunit ee§ forces , 
. naasemble kers actions ; tontes tendent inimnable- 

^Dt et i*Ja*lbîa, yen on seul et mime bat, la 
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oonseryation de rindividu chez lequel on les 6t>-> 
serve. 

Un fait isolé qui découle naturellement de ce 
principe fondamental , c'est la connexion qui. rai* 
tache l'exercice de deux sensations^ Folfaction et la 
gustation y à deux fonctions d'un ordre tout-à-fait 
différent , la respiration et la digestion. 

L'une de ces sensations Semble garder l'entrée des 
yoies aériennes; l'aulire est une sentinelle vigilante 
placée à l'origine des voies digestives \ l'une explore les 
gaz a leur passage par les narines j eomme Tautre exa* 
mine les aiimens pendant leur séjour dans la bouche* 
Qu'une substance délétère soit introduite dans cette 
dernière cavité, l'estomac se soulève aussitôt, et le vo- 
missement a lieu ; qu'un corps irritant soit mis eu 
contact avec la membrane pituilaire , le diaphragme 
se contracte convulsivement, et les efforts de Téter- 
nuement débarrassent les fosses nasales. Ici l'esto- 
mac et le diaphragme sont avertis de l'approche* 
d'une cause de gène dans leurs fonctions, et ils se 
révoltent, pour ainsi dire, contre son introduction 
ultérieure. 

Voilà donc, et je l'ai choisi dans une foule d'au- 
tres aussi frappans , un exemple de l' union qui se 
fÎEiit remarquer dans l'exercice de nos fonctions. Mon 
intention , dans ce mémoire , est d'examiner à fond 
un point de doctrine analogue ; de chercher la cause 
immédiate et inconnue d'un phénomène déjà connu, 
et de faire voir comment., devant tendre v0rs un 
même buf, et s'éclairant réciproquement paf des 






r 



ÀNATOMfB. 2l3 

annexions itistiî^'Ctiyes, r^lfaction et la gustation 
sont mises enirapport & Taide de liens physiques 
«t apprëciableç paf les moyens d'investigation qui 
sont au pouvoir de l'anatomiste. Je vais poser les 
faits y et c'est le scalpel à la main que je tâcherai d« 
les expliquer. 

Depuis long-temps on sait que le sens de Todorat , 
qui semble faire vcfir aux animaul carnivores tous 
les détours du labyrinthe invisible où leur proie fugi- 
tive a voulu les égarer , dirige les animaux herbi- 
vores lorsqu'il s*agit de choisir des alimens, ou d'évi- 
ter des poisons dans la multitude des plantes utiles 
ou nuisibles qui couvrent la surface du globe , et que 
la nature leur offre indistinctement. Leur instinct 
sur cepoint.est admirable; il ne les trbmpe presque 
jamais ; les notnbreux troupeaux qui paissent dans 
les Alpes i!ie broutent point les sommités des herbes 
vénéneuses \ et pendant la conquête du Nouveau- 
Monde^ les Espagnols ne faisaient usage des fruits 
et des végîétaux qu'ils rencontraient , qu'après en 
avoi)r vu goûter à leurs chevaux , précaution* dont 
osa plus récemment M. Levaillant, dans ses voyages 
en Afrique : un magot lui servait de guide dans le 
choix de s^^ alimens. 

On peut donc dire que , chez le& animaux , le sens 
de l'odorat, qui est celui de l'appétit , a autant de 
rapport à la nutrition que celui du goût , auquel il 
est 9 suivant l'expression heureuse de Rousseau , ce 
que la yue est au toucher \ il le prévient , il Favertil 
de la^ manière dont telle ou telle substance doit Taf^ 
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fecter , et dispose à la rediercberjOa (àl^iuir, selon» 
rimpression qu'on en reçoit d'à vai^qe. C'est ce qui a. 
porté Lecat à regarder l'odorat, moi^s comme un. 
sens particulier que comme unep/ai^tie, ou qq supplé-. 
ment de celui du goût, dont il est ^ pour ainsi dire ^ 
-> la sentinelle (i). Il est donc le goût des odeurs et 
l'avant-goût des saveurs. .,..-.* 

La faculté instinctive que je vieps d'annoncer, est. 
moins développée chez l'homnie que dans. les ani- 
maux; -nous ne saurions nous en étonner; notr^es^- 
pèce doit connaître et apprécier par le raisonne^ 
ment , plutôt qu'appéter et se laisser conduire paje 
l'instinct', celui-ci est en raison iaverse de l'intelli* 
gence. Nous voyons néanmoins dans certains ésts d'i- 
diosyncrasie , l'odorat avertit l'hornivé que telle ou 
telle substance pe peut être supporté^ pair son estOT^ 
mac ; uninpiatO];i3^ote distingué de cas derniers temps , 
Gavard, éprouva de vives convulsions après avoif 
mangé la moitié d'une pomme, espApe de fruit dont 
l'odeur lui- avait toujours déplu (a) ; et les auteurs 
du Xy.e siècle nous apprennent qu^un secrétaire d^ 
François I.^', qui n'en pouvait jamais manger non 
plus 2 était sujet à une épistaïUs viojlente s'il s'obsti* 
naît h en supporter l'odeur. 

Mais le rappoi^t qui unit le goût et l'odorat, de- 
' viendra encore bien plus évident, $i nous reconnais^ 
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,(i) Traité des Sensations , tome II ,. pjvgQ a3p. 
^. (a j Traité d^.SpUochnologip, ^, ,. • 
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sons que certains coi7>s , en agissant sur l*un^ W** 
sent également sur Tautie \ et si les organes de Tun 
yi^nnept à percevoir les impressions qni ne sont cles-7 
tînëes qu'à ceux de l'autre. 

II n*est presque personne qui n'ait ressenti une 
douleur très-yive dans la membrane pituitaire, à la 
suite de certaines applications faites sur le palais^ tel 
est, par exeijirplc y Teffet de la préparation connue 
sous le nom de moutarde « et notre crçsson de fon-^ 
taine {^sjrsymbriim nastu^wi) , a été , dit-on , pour 
1a. mcDJte raisou* appelé n,asturtiwn ou ftasilorium^ 
par les ^^ius^ espèce de contraction de nasi tqr^ 

O^^f^^t é^^e^ment que si To^ prend dès glaces sans 
être habitué ^leur aolion . on éprouve une sensation 
trè$-4^j^gi;f f^Ue à la racine du nez. 

Réciproquement > quelques odeurs répugnantes 
augmentent d'une manière marquée la sécrétion de 
lasaliye^et, Wl]t^tt (i) a vu Talkobol de romarin^ 
jSairé avec force ^ produire le même phénomène. 

Bien plus^ il est des odeurs qui se transforment 
çn saveurs-,, et quoique $uspendue5 dans Tair , elles 
causent sur la membrç^pjei muqueuse de la bouche 
une impression analogue à celle que déterminent les 
?<^«^9 ^^¥^5*^i<>°.da»Sj^Ç.^l^qfli^^^^ ^OB^cn 

part jçulieç Toâçur de Taosif^tliç et celle de la solution, 
alkoholique de succin. 

Les divers faits que ie viens d'énumérer sont vrai» 
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(1) Traité des Maladies nerveuses ^ tome I» 
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et ^TÎdens ponr tout le monde y mais ils sont ^fficileÀ 
a expliquer. Les liaisons qni existent entre les deux 
sensations dont nous nous occupons y paraissent être 
pour nous ce que sont la &im^ la soif, la fatigue , la 

I 

mauvaise digestion y des sentimens internes plus oq. 
moins obscurs, que nous devinons y et qui , iiidé- 
pendans jusqu'à un certain point y dé reusedffble des 
fonctions cérébrales y se rattachent pourtant à l'action 
du système nervenx^ 

L'anatomie qui y en développant les ressorts de 
tiotre organisation, pose les fondemeHs de la pbysio^ 
logie positive, peut seule nous éclaiirer ici ; et peut- 
être même que l'explication qu'elle ya me fournir 
pourra , jusqu'à un certain point , jeter tÀt oh tard bn 
nouveau jour sur les fonctions des ganglions nerveux, 
plutàt soupçonnées que démoi^tréés jusqu'à présent. 

Les dissections délicates que de notre temp'S oh a 
exécutées avec une perfection qui semble avoir 
]^rté cette science à son plus bamt période , ônï'éffec^ 
tivemient donné lieu à l'établissement des coroUàirei 
suivans : 

1.0' Il n'existe de ganglions nerveux que dans lé 
tronc , cbez les animaux vertébrés ^ les membres en 
sont dépourvus. 

3i.ô Tous communiquent , sans èx<5eptioii kdctmè , 
les uns avec lés autres , depuis la tête jusqu'au 
bassin. 

3.0 Tous communiquent avec l'encépbale et ses 
dépendances , ou avec les nerfs du système encépta- 
lique. 
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4.0 Ces ganglions «t lés filets qui en émanent sem- 
blent destinés & animer 1er organes de la digestion , 
de la respiration , de' la circulation , des sécrétions , 
etc. ; en un mot> tons ceux qui o6ifclribaén% k la nu* 
trition du corps animal* 

' Se demande maintenant si) en prouvant que les 
corrélations qu'ont entr'elles les sensations dtt go&t 
et de l'odorat dé{>endént de la présentée dé certains 
ganglions nerveux 1 et ique ces ganglions communi- 
quent entre eux et avec les autres ganglions voisins , 
oii né démontrerait point uneTerité utile à Tanatomie 
et il la physiologie. Ces! ce qne je vais essayer de 
feire. * 

' Datis la partie antérieure dn plancher des fosses 
nâsàlejs est un trou , orifice d'un conduit qui descend 
éii 'dedans et en avant dans l*épais&eur de l'os maxil- 
laire supérieur, et qui ne tarde pas h s'unir avec' 
celui du c6té opposé , de manière à ne plus fi>niier 
avec lui qu'un seul et unique canal y composé de deux 
gouttières creusées sur lé bord interne de Fapophyse 
palatine du même os maxillaire supérieur , et venant 
s'biiVrir en avant de la voûte palatine , immédiate- 
inént derrière lès deux dents incisives moyennes , 
sôus lè nom de trou palatin antérieur : il résulté 
d^une telle disposition , que ce conduit^ simple en 
bas^ est bifurqué en haut. Or, le trou palatin anté- 
rieur- représente une petite fossette au fond de la- 
quelfe on voit très*distinctemént les orifices des 
deux branches de îa bifurcation (1), que la plupart 

(1) Winslowi Eacposit* Anat, ^ toine IV; p* 968. 
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des analomlsljB^ nçouneut /trojKfTfiifs incisifs pu nOfo- 
palatins de Stçnpn , et qu*U ae£Ei{i|goiat,ç.Qnfopdri{ 
^yec hs trçus,^fpc^f^^^s,d|Ç^Çç^fifpefy , - : . b 

. ,£n sépacaj\t,^%f)^.ay,eqpyécau^iqnyOn tmuve dan^ 
rintérieur même des conduits. dont il vient d^ètr^. 
question ^ deux, ajut^çs petits c«Daa;c^ Vun.h droîs^e^ 
IVutrç k gQ^nJfj[ye., pr^tic^ués Tunen avant ^ Taufire qq^ 
arrière du g^Jjij\^,y xnfis too^&^d^x.jplcis eu d^difn^, 
et séparés de lui çl,^eutj:p eif^.pfif dç$, pjqisons ^ ipoi-. 
ti^ osseuses,. à ip/oitié çartijkigineuse>, (^},. Cesd^us, 
petits canaux aont.if^terrompu/s da^s l^ii^r, milieu j et» 
n'arrivent p^s jusqu'à la, pi^ti^ ia£éneure du'Qoi^'^ 
duit y où ils sont remplacés par d'autres. C'est su^iT^ 
tout leur ouverture supérieure, iqu^ esi distinct^ ,des 
orifices du caiial p^l^tin.; elle ej^jstç dans le poiqt 4^ 
réunion même du .voiler, ayeç les o& .m^xilla^rf^ 
supérieur;>.^ . , . . ., ^ ^. ,^^,^^ ,.^ ^ ^ ^ . ^. ^^ • 

Pendant long-tei;çips , on, a disc^ulé pour savoir si la 
membrane pitui^aire pénétrait dans les conduits prin- 
cipaux , ça formant elj^e-mâme. ppi çan^l , ou si ellû 
contribuait ^ lesbouçl^p;:. iÇoçs.meil arrive ^ou.y.^i^t , la 
discussior^ servit fQoi peu ^ la, décij9i[o|i de la qu^i^pa^ 
parce qqe ^.pi^rmi les anatomistes 9 lep ups ^^e^ cçj^j^è^ 
rent mutuellement, tandis ^qt^e les t^ujtre^ nièrent 
eu affirmèrent sans s'app^jrcrr sur de nouvelles expé»- 

■ ' 1 ?— ' ' i ? 1. ' .. 1 •'-' ' ' ;,j 

•{ I ) Caldarti 1: tabi IX, fîgwt f J^# L. M* ♦a dppfi^ittôq 
bonne figurfs d^ Vorifice iiiÇ^iff^lli; àiX cpnduit x^^U^ifi; aa* 
té^iQur« Oijjr.ypU trè$-bîpn les ouverture^ des petijs^f anaux 
dont je j^arle.^,_ _ _^ 
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riénces. C*ékt ainsi que 6uj-6iiidi (i) ^ c^e imdu9 
appelons Vidus-Vidius, et queSpieghel (a) otrttont 
simplement copié Vésale (3) , qui a admis , par jce 
moyen , une libre communication de la bouche et 
du nez ; Sténon (4) , Verrheyen (5) , Kulm , 
Riiyscb (6) , Duverney et Santorini, admirent aussi 
Fexistence de canaux membraneux V|ui établissent"^ 
une communicatiop entre le nez ; oommunicatioi^ 
que Us premiers anatomistes des i8.«et 19^ sîedës , 
Sertin {7) , Liéwlaud , Heister, Halleif (8), MM. 
Portai (9) ^Scarpa (10), Boy et (t i) , ont cherché eii^ 
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(i) Vîdî-Vîdîî Florent. De Anal, corp, humanJ"^ 
Bb. II I tab. VI , fig, I. — Venetîis ; in-JhL , ï6ii , p. 34- 

(2) Adrian. Spigelii De corpor» human. fatricd ^ V![^' 
II ; cbp. XII. Venetiis ; in-^foL y i6%j. 
• (3) Anâ» Yesalii de cotpor, kuman* fohric* 9 lib» 11^* 
cap* XII ; Lugdttni Patapomm y t';%5 ^.in^fbli . : <i 

(4) Appendix de narium va&is , in BiUiôt^, afmt» 
Màngeiiy tom. II j^pag^ 764 % ^^-/^ ^ Cenevctf , i66jr. 

(5) Corpor. humanianat» y lib» I , tract. lY ^ cap. XVI^ 
et tract. V, cap, YI ; /w-4' ? Fruxellisy 1710. 

(6) Thésaurus anatom, VI, N.** III , N.» i. 

(7) Traité d'OstéoIogîe , tome II 5 /n-ia. 

(8) Elément. PhysioL corp. human^ , tom. V^ /«-4 * 

(9) Vîours d*An3tomÎ6 médic. ; i>i-4-* 9 i8o4* 

{xo) Annotât, Anatom, } in^J^.^ ' f 

_ (iij Traité complet d'Anatomîej //i-8.«j tom. I» 
1804. 

' y^yez aussî mon Traité' d^A>naiodie< descAplive • 
tom, I, //2.8.0 5 Paris |i8i6* ' . , . 
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^inr & décoarrir. Albiuus , Winslaw , Bichat n^eii 
parient poiat 

' «Plos récemment encore , en 181 1 , M. Jaoobson , 
tfliirurgien-ma)dr an service de ^. M. le roi de Da- 
nemark ; et M. Georges Cuvier , Tun dans un .mé- 
moire , Tantre dans un rapport lus k TAcadémie des 
Dciences^ sur ce su}et , ont adopté entièrement Voë 
pî&ion qui en rejette Texistence (i). 

, Mais ces Messieurs ont reconnu que si Touverture 
manqqait cliea Phomme , elle existait évidemment 
dans les autres mammifères , à Texception du che- 
val ; et que dans les animaux herbivores principale* 
ment , la région voisine des fosses nasales était oc- 
cupée par un organe d'^ne nature tout-ji-fait particH- 
lièiie, recevant une grande quantité de nerfs, et re- 
latif probablement , dit M. Cuvier , à quelque facuHé 
qui nous nianque; peut-être celle de distinguer les 
plantes vénéneuses des autres. 

Frappé de l'importance de cette présomption , et 
curieux de pouvoir lui donner un degré de certitude 
physique, 'j'ai disséqué un grand nombre de tètes 
d'hommes et de différens animaux, regardant Tana-' 
tomie comparée comme un des moyens qu'on peut 
fiiire concourir avec le plus d'avantage à la solution 
des problèmes physiologiques, et bien convaincu 
que les différences qu'elle nous fait oonnoitre sont 



1 
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<k) Annales du Muééum d'Hist. Nat. ^ Uwi. XVIII 9 
* pa^. 4'^> ''**4»*} Paris, x8ii* ^ ' " 
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•ossi utiles à cet égard que le sont> sous un autre 
pomt de vue , les ébauolies de$ crjrstàux pour ré?é^ - 
1er le mécanisme -de leur formation , et W-marclie 
que suit la nature dans son travail. 

Par suite de mesraclierclieSy j'ai obtenu quelque» 
résultats *, fe les' présente iq à resaiiien dea analo- 
mistes. ' 

Au milieu du canal palatin antérieur , an point dé 
réunion de ses déuy branches ^ e«ist# cbea Thomme 
nne petite masse rougeatre, Ibngueuee, un peu 
dure, et comme fihro^artiUginéase , plongée dans 
un tissu cellulaire graisseui^ : c'est un Té<«table gan-% 
glion nerveux; sa fonn^ la ][>lus ordinaire est celle 
d*un ovo'ide y doqt la grossie ^«Iféaûté , tournée en 
baut, envoie au ganglion spbéno-palatio de Meckét, 
les deux filets nerveua qne M. €earpa a nommée 
naso-palatins y et que fe cé^ébire Co^u^no a décou* 
Tèrts -y en sorte que ce^^ nerfs ont une mardie diffé-^ 
rente de celle que ces luiatogaristes leiàr avaient assi« 
gnée. La petite ^trémité ém^ par en bas un on 
deux filets, lesquels l'engagent daas de petits con-t 
duits spéciaux qui sembleni ç(H|tj|»«)er les précé- 
dens , et qui les transmettent à ]a voàte palatine ^ 
où ils se perdent en Se ramifiant et en s^anastomo- 
saut avec les branches dUi nerf palatin. 

Ce petit ganglion^ que j'ai décrit le premier dan| 

,ma Dissertation pur les<ideuirs , siir le sens et les Cf* 

ganes de rol&<^ien (i)^.et que j*ai nommé naso-- 
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(i}Iri.4,^ A Paris ^ ^es Croc^ard| libraive^ rue da 
$orboniur , N.^ 3« 






palalin^ en ritiçoa» de* la dîstribuiipa; d# ses filets /a 
dooû une double commùiiicatioii avw le gaaglien de 
Meckel,rune à l'aide du nerf naachpalatin , l^autre 
pat le moyen du nerf paktin pjx>preflteal dit. 
•'. Dans les^ilima^x , il n'est pas moins viâibie que 
-da^ns rhomme , et souvent même ilast plus vobuni-- 
Tieux. Je l'ai déjà observé dans un grand neihbre 
d'espèces } il est pins. marqdëqu'aiHeilracheitleâ ru- 
mînans , ce qui me décide à le décrire d'abord chez 
jces animaux, réservant pour un second méoiotre 
l'exposé des particularités qu*il présente dans les 
autres classes. . 

Dans le mouton , entre autres , il offre Ja même 
forme à-peu-près et le même tissu que dans l'iioinme; 
mais sa position, est bien différente. XI estaituér au- 
dessous de cette masse spongieuse et aréolaire que 
contient un étui cartilagineux , et que M. Çuvier 
considère comn^e l'organe. .d'une facuUé spéciale, et 
couché à-peu:pj.*ès.borizoulaleinen^^ dkns le large 
canal palatin antérieur de cet aaimal^ un pen à la 
partie interne de l'étui cartilagineux. Il est âoiJile> 
c'est-à-dire, qu'il jr en a un à droite et un k gauche; 
rarement je l'ai vu simple. Son extrémité posté- 
rieure reçoit éga^efieiiit le gros nerf naso^palatîn, et 
l'antérieure enyoie un filet as#aa yolumine.ax au gan- 
glion analoguedu c&téopposéy ainsi quequatre ou cinq 
jameaux qui se perdent dans la m^mb^ane palatine, 
en s'anastomosant avec les dernières ramifications 
4u nerf palatin. Il ne m'a peint paru ayoir de Com- 
munications évidentes avec les nerfs qui descendent 
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ie hng eu vom^; aptes éitm nésl d«s eiiTirons de la 
]Htiti]béf»iice nsmilbire , et avoir traversé la lame 
^criblée ée l'etlMicidcs; nerfs que M. Jaodbson a dé^ 
«omrerts , et qtië fei firèa-bietf observés.* 

CTn antœ filit *enrieax , c'est qne le- nerf tiaso» 
palatin, qui dhez-Phomme nedistiîboe aucan âlet 
«^ittarqnabtey et reçoit seulement un rameao dn nerf 
tiemfafae svipériénr et antérienr, démontre par mon 
eoliègne et ami M. le docteur Brescliet , envoie dans 
le moiAon tine branche assex forte dans la polpe de 
l^fgane cattiiaf îneozdont noos venons de parler (i)» 
j 'JftefDarquons, en passant , qne les raminans man- 
quent de dents incisives à lat 'niâobofre supérieure ; 
que leur membrane palatMie recouvre le Keu qu'i^les 
devraient ocooper^ que beàncoop de £lets nerveux 
viepaient s*épaiiootr sur ce pdift ; qne chez eux le 
ganglion naso-palatin est trés-développé. 

Remarquons égaliement qn^ine semblable dispo- 
sition , qo^on appareil nerveux de cette nature peu- 
vent, jûstqu'à un certain point, rendre maison des 
phénomènes; sympathiques que nous avons précé- 
demment notés chez Thomme. 

I«es ooramnnictftions dn ganglion naso-palatin avec 
Je sphéno^palatin étant ainsi établies , je crois pou- 
voir confirmer ,..p;ir quelques ob^rtations , l'exis- 
tence contestée de celui^i , et montrer également 
' ses connexions avec les autres ganglions nerveux de 
la tête. • * * • 



(i) Ce rameau a éîé décrit' par M. Jacobson. 
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Ce deraiw ^ngUon a été «écrit pour la premiéito 

*», pvr Meckél (i). Pkcé en dehors liu tfo» spliénà* 

F****™ > il eat iiougeâtr^ , un pe« dwr , triiiDgakire 

<Hi owdifonne, d'un, yc^iime variable, mais toujoara^ 

p^u ooBaidérable ; ooaTez|» dans sa anriSMce externe , 

^plaU dtt e6té interne , et tellement plongé dans le 

tiaau cellulaireadipenx de la fente ptévy gOHEnaxillaîre , 

iellement enfoncé entre les os , que sa pr^^eraiioa 

^uge Waucoup d'adresse et de grandes précautions. 

Ausai peu des personnes qui se lirrenl A Téltuda de 

l'anatomie, ont^elles le bonheur .de le. mettra entiè- 

ment à découTert. Bichat Ini-nçiâBie (a) est perCé 2i 

croire, que c'est un simple renflement nerreuxduqnet 

émanent des filets seoondairea» 

Je pense qne ce pelât corps est absokimeni ana* 
•logue aux autres ganglions^nerYeux ,.et je me fonde 
sur les raisons suivantes : 

. , 1.0 Tout ganglion est un centre nerf eux de la pé- 
riphérie duquel partent des filets qui vont s'anasto-* 
moser ayec les ner& voisins, eu se péodce dans le 
tissu des organes. Celui dont il s'agit est absolament 
dans ce cas. 

a.o On ne voit jamais aucun nerf fournir un ra- 
meau qui j à sa séparation du tronc , jbcme «n angle 
aigu en arrière et obtus en avant , de manière à sui- 



(i) De quinto pare nervorum cetgbr» , ^ck. III 
f. LIV. 

(a,) Ans t. De9£ript. | IJI p. i^^. 



t 

Tvr «ne nardie rétrograde k celle dm ironc Ivi- 
menue ; ctVcst poortaiit re tfm arrirerait , si , comme 
OB l'a prfteadv , aflire or^pne ne derait être ([o'un 
renflemest de denx filets qoî dncendeat do nrrf 
maxiBaite smpériienr, Ters la fente pi^go-maxil- 
kîre^ DsaBlevis, cra filets sépares f pc ri e nre rt en t , 
ne finitnt qn'an ïïM me m m finple m fi b knrc nicpl ; il 
n'j apoint ^eserf ^niscaldanscecas; lesfiktad*mt 
nerf fnefeoBqne , en s'AaipMnt da tnwe^ m»t coq- 
tnme de se snUÎTÎser et non de se lénnir. Il est donc 
bien t f idr n t yeccs p céten d Mesligatnches lénntesdjn 
nerf maxiHnire sn p éiî enr, nesont q^amt wmificatfcan 
mmefitt, mie àm çaneKon , ^«i va dans nn sens réico- 
grade ^mmr wm aetf «aTfllahne >opéncnr , et ^ni sn 



3l* Tons les gan gtoni rninninniyient 'entre eox 
flcfts taerrenx; nr^ eelni-cî , par le iwiran 
snpéfîenr'dn neif vîdâen , ^ni eonsUtne d«nis Finté^ 

rla eorAe dn fyntpan (i) , a des rap- 
nvee le petit ganglion de la ^nde sons-maxil- 
le canean inCmenr da m^oie nerf, H 
arec ie canton cavecoeax ci mcec le 
çan^Kon «renrîcal supérieur ^ par le nerf baso-pala- 
tin , Il ^ra reiaîndre le ganglion da aDiênie nom. 

4.0 fia stmctnre , ^ne )*ai indiquée tout-à-riieore , 
dait -eayé che r de le confondre avec les antres 



ri; Ribes, Mém. de U Société Médic. d^Emulat. , 
ton. VU, |»ag. 96. .*- i8xi. 

2- iS 



325 A K ▲ . T O M I B, 

C'est ce ganglion qui fournit k la membnu^^e pîr- 
fhitaire.la plus grande partie de se^ nerfs; leur 
nombre Tarie, au moment de leur origine ; Meckel 
en compte trois ou quatre; j'en ai vu jusqu'à cinq : 
ik s'introduisent sur-le-champ dans les fqsses na- 
sales , par le troaspliéno-palatin , près de l'extrémité 
postérieure du cornet moyen. Leur consistance est 
toujours très-peu marquée (i) , ce qui ajoute encore 
du poids à l'opinion qiû l'a fait naître d'un gan- 
glion. 

C'est lui aussi qui envoie des nerf» au. palais, et 
dans la région voisine du pharynx. 

D'après ces diverses communications des nerfs de 
la bouche et des fosses nasales , il serait peut-être 
possible de conclure , sans avancer une proposition 
absurde , que le ganglion liaso-palatin contribue à 
la formation des phénomènes sympathiques qui 
lient ehtre eux le sçns du goût et de.l'odprat ; et 
qu'il expliq^e y jusqu'à un certain points, çoounent 
quelques substances appliquées sur le pidaisi agissent 
fur la membrane pituitaire , et réciproquement. 

^a) Haller 9 Ëkment. Physiol. ^ tom. Y, p. i53. 
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QUI ATTAQUBtlT LES lU&OPEUVS DANS LES PAYS 
CHAUDS ET DANS LES LONGUES NAVIGATIONS; '^' 

Par Nicolas Fontana , de Crémone ; traduit de 
Vitalïen par M, Venissat , docteur en médçcine , 
chirurgien-major des vaisseaux du Roi. Rfiyu ei 
publié par P. F. Keraudren y docteur en méde^ 
cine , inspecteur du seruice de santé de la ma-- 

rine y chevalier de Saint-Michel, et de Pqrdi;^. 

■ Il 

Royal dp la Légion-d* Honneur , membre ,d^plu^^ 
sieurs Sqciétés Savantes. 

» * r 1 

Le tifcre 'de C6 livre est semblable k celui que 
Lind ir donné à Touvrag^ qu^l a composé sur cet* 
objet. Ce tilre , ^ui 'Convenait au' Tiraité de Lind , 
ne convient pèsli la brochure que notis annonçons V 
et qui n'est autre chose , à proprement parler , que 
le journal dç Nicolas Fontana , dans un long voyage' 
qu'il fit sur le navire le Joseph-Thérèse y démêles 
années 1776, 77, 78^ 79 et 1780 , il y a quarante 
ans environ. 

A la suite de quelques considérations générales , 
Fauteur place le journal météorologique de sa navi- 
gation. Il présente eosuite des réflexions sur quel- 
aues maladies, auxquelles il joint uu certain nombre 

i5.. 
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d^observations. Chaque aûEectioii est la matière 
d'un chapitre particulier. 

Le chapitre des fièvres contient dix 6bservatîr»ns 
relatives à.iCtiss maladies. Ces observations nous ont 
paru fort incomplètes; les symptôjnes y sont expo- 
sés imparfaitement : il n'est pas- même c^aestiqn de 
lHoiavertare da cadavre quand la terminaison est fà-' 
cheuse» 

Dans le second chapitre , consacré à la dyssente- 
rie , Fauteur a placé quelques remarques peu impor« 

* • 

tantes , et sept observations qui n^offrent rien de 
piqtlant'. 

* Le troisième chapitré est relatif an chorera-mdr- 
bus ,'q*n'e l*auteur n'a pas eu occasion d'observer, Les 
médecins des pays chauds avec lesquels il a cotpmu- 
trkp3ié^,-lui ofit dit que la méthode antî-phlogistique 
était employée avec avantage , et qu'un léger émé^ 
tique était utile au d^ébut. Uu médecin n'onqfiloîeiiaits^ 
pas un^emblable jnpjen , sans meilleure caution. ' 
Palis le quatrième chapitre, l'a^iteiiri parle de 
l'hépatite. Il confond sous ce nom ^'inflammation du 
foie,, l'augmentation du volume qui. survient a la 
suite dés fièvres intermittente^ et le développe-' 
ment des tutnpurs cancéreuses et tuberculeuse» dans 
ce yiscère. On^peut juger,, d'après cela. ^. qu'il n'ap- 
prend rien de bien préi'îs sur cette hépatite des pays, 
chauds^ et que reflîcacité du mercitire qu'il regarde, 
avec beaucoup d'autres, comtxiè l0 remède spéci- 
fique de ces diverses affection^ ,. peut encore être 
l'obiet d'un dQUle raisonnable , v ♦ 
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Il nous sera permis encore de n'être pas de son 
avis, lorsqu'il oonsidère la sopparation du foie 
comme un accideaf. sa commvn , ^p'il n'appartient 
qu^à la salivation de le prévenir. Sur quelques milliers 
de cadavres qne nous avons ouverts, aucun ne nous 9 
présenté la suppuration dans le foie. L'auteur con-^ 
vient du reste, comme nous venons de le dire, qu'il 
parle de cette hépatite sans avoir jamais eu occasion 
de l'observer. 

Le chapitre du rhnn^tisme est fort court ; la frai* 
cheur extrême des ninits et la chaldur intense des 
jours ^ est, selon Tauteui:, la cause de cette affection 
sut la câte du Malabar. La paralysie lui succède fré- 
quemment. C'est la maladie que les habitans deTIn- 
dostan nommept barbir ou béribéri. 

Le scbrbnt est la matière du sixième chapitre. 
L*auteur observa fréquemment cette maladie , sur-* 
tout dans le long trajet qu'il fit de la cdte de Coro- 
inandel au Bengale. Outre les sjmptâmes observés 
par Lind , il eut occasion d'en remarquer deux dont ce 
médecin n^a pas parlé, a Le premier était un gonfle- 
» ment an scrotum, qui y chez plusieurs malades , 
» acquérait un volume si énorme ^ qi^'on pouvait le 
a comparer à un globe de douze pouces de diamètre» 
» Ce gonflement était occasionné par une collection 
4> d'eau, comme il put s'en assurer par la ponction. 
» Le second sj*mptdme qui se fit remarquer, fut 
» un spasme conyulsij' des intestins , qui en faisait 
A périr un grand nombre instantanément, et qui y 
9 chez quelques autres , ne terminait la vie que 
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» vingt-quatre heures après ^ dans les tourmens le^ 
» plus horribles. » 

Plusieurs fois aussi lé Scorbut s'est motitré a l'aa* 
teur^avec le goaâement et l'immobilité des membres 
Supérieurs et inférieurs. 

La complication du scorbut avec la syphilis , est 
fort difiScile à traiter dans les pays chauds ; il est 
presque toujours indispensable de suspendre l'em- 
ploi du mercure 9 jusqu'à ce que les symptdmes du 
scorbut aient disparu. L'auteur présente quelques 
réflexions fort sages sur ce point de thérapeutique. 

Dans le cours de ce voyage y le scorbut et la plu- 
part dès maladies atteignirent proportionémépt 
moins d'Italiens qucf d'étrangers y qui se trouvaient 
en certain nombre parmi les marins et les soldats de 
réquipage. 

Le huitième chapitre, relatif aux maladies chirur- 
gicales, ne contient que quelques remarques et plu- 
sieurs observations qui n'offrent rien d'important. 

En lisant les conclusions que l'auteur lui même 
déduit de son ouvrage, on peut juger du degré 
d'importance qu'il peut oStir. Voici ces conclusions: . 

(t 1.0 Les maladies qui surviennent à la mer 
» sont peu nombreuses. 

» 2.0 Les Italiens , accoutumés à un degré de 
» chaleur plus forte que les autres peuples , sont 
)> propres à la navigation des pays chauds. 

» 3.0 Les Italiens étant moins disposés à la mé- 
» lancolie , et étant naturellement joyeux et vifs > 
» sont plus capables de résister atix voyages de long 
» cours. 
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» 4.0 Les Italiens n'étant point carnivores y et ai- 
» mant beaucoup la propreté du corps y contractent 
» plus di£SciIement le scorbut et les autres mala- 
9 aies y que la malpropreté ainsi que Tintempérance 
» rendent souvent contagieuses sur les bâiimens 
» venant du Nord. » 

Si y en rendant compte de cet ouvrage y nous Tavons 
)Ugé avec sévérité, c'est sans doute parce que le nom 
justement célèbre de l'éditeur , nous en avait fait 
concevoir une idée beaucoup plus favorable. 

TRAITÉ 

mS MALADIES CHIRURGICALES ET DES OPERATIONS 

QUI LEUR CONVIENNENT ; 

Par M. le Baron Boyer y membre de la Légion-^ 
d'honneur , professeur de chirurgie-pratique à la 
Faculté de Médecine de Paris ,' chirurgien en 
chefradjoint de Vhppital de la Charité y membre 
de plusieurs Sociétés Savantes nationales et 
étrangères y etc. 

Cinq volumes i7z-8.o; seconde édition. A Paris ^ cbes 
M igneret y imprimeur-libraire y rue du Dragon ^ 
F. S. G., N.o 2o ; l'Auteur , rue de Grenelle-Saint* 
Germain y N.o 9. Prix, 3o francs. 

On a déjà rendu compte , dans ce Journal ^ du 
Traité de Chirurgie que M. le professeur Boyer a 
publié il y a quatre ans. La rapidité avec laquelle 
s'est épuisée là première édition de ce livre y qui est 
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un exposé exact d^s leçons .q.ue Fauteur fait , avec 
tant de succès , depuis vin^t ans, sur la patholq^^ie* 
externe et sur les opérations chirurgicales, suffît bien 
pour prouver. sa supériorité; aussi est-il devenu d'un 
usage, indispensable non-rseulement aux élèves^ mais 
encore aux personnes qui se livrent à la; pratique de 
l'art. M. Bojer voulant tenir ses lecteurs âu courant de 
la science , a' eu sqin y dans. cette seconde édition ^ de 
faire diverses additions et pl^sieurs ohangemens <^ui 
lui ont pajru nécessaires , et qui sont amenés pai: les 
pi:ûgrès rapiciés. et. brillans de la chirurgie moderne, 
le premier volume offre peu de changemens. Dans 
le tome deuxième, on trouve des augmentations im- 
popiafftles à rarticle (uiévrisxae^ L'auteur nous fait 
connaître le" résultat de deux opérations pour d^« 
anévrisçies .de l'artère poplitée, pratiquées par 
M. Roux , à l'hôpital de la Charité. Il indique les 
changemens^ remarquables qu'on a fait subir à la 

m^Hliodç de Hunter -, ainsi le célèbre Scarpa , après 

... - v^ ■ 

avoir découvert l'artère dans-^ne étendue égale à 
celle de la plaie extérieure, porte Pinde;s: de la main 
gauche As^ns le fond de l'incision , «épare peu-à peu 
avec l'extrémité de ce doigt , le vaisseau , du tissu 
ccïlulaire qui l'unît aux parties voisines : lorsqu'il 
Ta entièrement dégagé , il le soulève seul ou avec la 
:^eine correspondante \ dans ce deniier cas , il sépare 
'*^qes va^isseaux élevés au ui veau des tégn mens, avec 
l^s- doigts de l'autre maio ou avec une spatule ^ il 
p^ijSj&e ea$uit^ der^iètre rajrjtère soulevée et dénudée , 
ijllif aigt|ill(S^feiléti:é^ , qourbe., k p9^^^9W>uss«.,, et- 



M É D I C A X. s. ^33^ 

garnie «de deux cordons cirés composés de «îx fils 
cbaoun :il liait deux nœuds simples , et place entre 
le fil et Partère , avant de les serrer ^ un petit cylin- 
dre de toile roulée , lon^ de six lignes, large de trois, 
sur lequel il noue les fôs et les serre assez fortement 
pour mettre les parois opposées de Ifartére dans un 
contact intime. 

Jones, chirurgien anglais , a proposé de ne place]? 
les ligatures que pour un moment , dans le but seu- 
lemeot de rompre les membranes interne et moyenne. 
Cette Gonstrictioh momentanée doit , suivant ce cbi** 
rurgien*, détermina rinflammation adhésive de la 
tunique oelluleuse restée seule intacte , et même des 
membrÂ^és tômpues .* cette adhérence produit simul* 
tanémenf Toblitération' du vaisseau , lé développe- 
ment dès branches collatérales , et la disparition^ 
progressive de la tumeur y comme dans lés cas où le^ 
ligatures restent ^squ'à ce qu'elles tombent d'elles- 
mème|. , ■ ' 

M. Maunoir aîné a proposé dans te même but , de 
rompre la membrane interne et moyenne de l'artère , 
avéctnue' pince dont les mors ^ au m^meiit de se tou« 
chevj senaient parallèles eiitr'euxi Ces deux procé- 
dés f comme le remarque M. le professeur Boyer , 
nfont point été accueillis favorablement par la plu- 
part d^s praticiens.' 

Mais un anlre procédé bien plus important, et 
que Taûtenr fidt connaître , est celui du professeur 
A. Dobois. Il coiisiâte à n'interrompre, que par de- 
grés , ta çîircu)atl<m .d«M Fartère anévrtstnatiqoe^ ea 
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ne la comprimant que peu - à - peu , au moj.en 
d'niïe seule ligature et du presse-artère de M. Des- 
cliamps. La tumeur ne cesse qu'au heut de quelques 
|ours de présenter des pulsations , et ce changement 
a lieu quelquefois airant Teatière oblitération du 
Vaisseau \ dèsJots la ligature devient inutile. Ce 
procédé a réussi deux fois entre les mains de cet 
habile praticien. Une troisième tentative a été infruc* 
tueuse. L'opération de Hanter, ainsi modifiée , pa^ 
rait offrir deux atantages importans , celui d'inter- 
cepter le cours du sang par degrés , et celui de dé- 
terminer Toblilération de l'artère sans la couper. 
Mais ce dernier avantage n'est p*» réel; car si l'ar^ 
tère est oblitérée au quatrième jour ^ par exemple j il 
n*Y a pas d'inconvénient k ce qu'elle soit coupée , et 
par suite aucun avantage à te qu'elle ne le soit pas ; 
il serait préférable de desserrer seulement la liga-^ 
ture, et de la laisser en place pour s'en servir aube- 
soin. Les procédés de MM. Jones et Maunoir paraî- 
traient propres , dit M. Bo^er ^ à mettre è l'abri de 
rhémorrbagie consécutive ^ si d'ailleurs ils étaient 
praticables \ celui de M. Dttbois lui parait favorable 
k cet égard. Enfin en a prc^osé comme moyen capa* 
ble de prévenir rhémorrhagie,Qon8écutive, la sec- 
tion de l'artère entre les deux ligature^. On a pensé 
que la rétraction artérielle était 1» cause qui faisait 
rompre prématurément l'artère s^us la ligature i "et 
déterminait l'hémorrbagie. Mais rexpérience n'a. 
pas confirmé cette théorie , et cette méthode u'â eu* 
qu'un pfç^it .nombre de partif^Hà; «gui presque tQUli 
l^nt déjà abandonnée. 
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A^xis anir «xposé U métbo^ aacîvaAe f opêRr 
raBÉvnue, et cdle de Hanter anc ici pnadf*!** 
BBbdîficatioas , H. le pcofêssenr Bojec les complut* 
CBsanblc soas le triple rapport de VtMica&m , des 
accîdms qui penTrat en lésnlter , et da rétaUiSSe- 
mcnt de U cùmlatiDB. Il bit cette oompanison avec 
tonte Ilmpartialilé possible, malgré la pièdilectio« 
qa*n Ini seiait pOBÛs d*anàr cd &Tear dSiae mé» 
thode qoi loi a constamment rjnssi dans toa$ les 
■nérrismes qu^ a opéics, à l*exceptk>a d'an senL 

« n semUeia pent-itre diffiole , dît-il , apr^ aTOtr 
passé en reme les arantages et tes îoconTénieDS 
des denx, de )nger quelle est celle qa'oa doit 
pré&eri nous pensons qu^ ne bat donner de pré- 
lîémice exckunre i ancnne des deux , et qu'on doit 
adopter l'ima on l'antre , selon le lien qn'occnpo la 
tnmcor, et k raison des circonstances qni l'aecom- 
pagnent. La méthode de Hanter sera préférable dana 
l'anérrismede l'artère poplitée -, elle est seule applï- 
caLle an traitement de l'anéTrisrae de l'artère caro- 
tide , de l'axillaire et de la crurale i sa partie snpé- 
lîenre. On préférera au contraire la méthode an- 
cienne dans l'anévrisme qni afiecte l'artère fémoiale 
an-dessous de l'origine de l'artère musculaire pro- 
fonde. Dans les anévrîsmes où l'un a l'nption «nb^' 
l'une et l'antre méthodes, il peut exister des cîkkhi^ 
tances qui obligent de donner la préférence i l'un 
des deux ; par exemple , toutes les fois que la ti 
mear est fort Tolumineuse, non circonscrite , doij 
looceoM k la pression ; lorsi|ae les tégumens qui 
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recouvrent sont enllammés *, lorsijue la p^rtÎQ du 
membre placée en dessous est engorgée, et sur-toqi 
Iprsqae la rupture de la tumeur parait imminente ^ 
On préféterar tonjourâ là méthode ordinaire à celle de 
Huntef r si on s'éloignait dé ce précepte , on pourrait 
être forcé par la rupture spontanée de la tumeur, à 
faire subir au malade une seconde opération. » 

En parlant des anévrismes en particulier , l'auteur 
àajouté plusieurs reatarquearinféi'essantes et des faits/ 
instructifs, dont ({uélques-uns sont tirés de la pra- 
tique de cbirurgi^ns. étfangers , et n'étaient point 
consignés dans la première édition. On les trouvera 
s|>^ialement dans les âtticles consacrés aux anévris- 
mes de l'artère carotide fiiriiÀitive, de l'artère axil- 
laire j de Tartère iliaque externe, (r Quelque kardie 
que paraisse ce^tte opératipu » dit M^ Boyer, ei^ 
parlant de la ligature de r9irtèr^ iliaque e^tterne^ « elle 
a été faite un trop grand nombre de fois avec succès , 
pour n'être pas favorablement accueitliç. Sur vingt- ~ 
trois opérations de ce genre qui ont été pratiquées \ 
quinze ont été suivies de la gnérisou des malades : 
l'expérience a donc prononcé en faveur de la liga- 
ture de l'artère iliaque externe; et les mêmes motifs 
qui nous ont empêché, il j a quelques années, de 
conseillée cette opération, nous portent aujourd'hui 
a la recommander dans les cas où il convient d'y 
avoir recours. » L'auteur es^amine ensuite comment 
Abernethy fut conduit à pratiquer le premier cette 
opération , qui a eu depuis de si briUans succès entre 
U| mains habile^ de MM. A.stlçy Coo^eç, Delapprte 
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de Brest, Boucliet de Ljoti , etc. Il indu{ae en^^ 
8oite la mfânîère de procéder h la 1ig9tare derartèrft 
iliaque externe, quelle que soit l'affection q^i rende 
cette opération nécessaire. 

M. Boyer a ]oiût deux nouvelles oI>âeryatJons 3i 
celles qu'il avait insérées dans sa premi^e édition ^ 
à là fin derarticleanévrisme^ La première est celle 
d'un jeune enj&nt kgé de douze ans ^ qui s'ouvrit 
l'artère popiité« avec un grand couteau de cuisine 
Lé quinzième jour après la blessure, où le conduisit 
à rhôpital de la ^Charité. M. Bojer ayant reconnu la 
lésion de l'artère poplitée ou de l'une de ses priuci-» 
pales divisions, se décida sur-lé -ôhamp 4 faire la lî-* 
gatute de Farfère fénaprale, mit cette artère à 
découvert dans l'endroit oà le tiera supérieur de la 
cuisse s'unit à son tiers mojèn , et en $t la ligature 
.sur un niorcéaii de speradrap de diacbylon gomcbé^ 
nn peulnoins gros que lé petit doigt. La veine fé- 
morale ayant été ouyerte par Paiguille qui condui-f 
sait la ligature, la pkie fut, à plusieurs reprises^ 
remplie de sang noir qui finit par s'arrêter. Le i8.« 
jour après Popération , la plaie , qiie^ M. Boyer avait 
séunie avec des bandelettes agglutinatiires , après la 
chute des ligatures , était presque fermée, et le ma^ 
lade est sorti de l'hôpital parfaitement guéri , queln 
que temps ^près. 

La seconde obseryation est celle d'un hoqo^me .^er 
ti'ente -trois ans , auquel il survint un. enévrisme de 
l*artère poplitée gaiiclie.Comnriè on>sé disposait à faire 
^opération ^lécessaive pour guérir cett^ maladie , on 
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découTrit dans le pli de Vaine du même ctié^ mie 
seconde tumeur de même nature que la première y 
ce qui fit abandonner le projet de ropération. Penn 
dant trois mois, on fit des applications de glac9 sur 
Tune et sur loutre : après diyers accidens , la jambe 
commença à perdre de sa chaleur .et de sa sensi- 
bilité \ des pUjctènes s'élevèrent sur plusieurs pointa 
de la jambe*} des escarrhes gangreneuses se fi>rmè- 
rent, s'étendirent rapidement, et avaient envabi le» 
deux tiers inférieurs de la jambe , lorsque le malade 
entra k Fbôpital de la Cbarité. Un sillon inflamma- 
toire indiquait déjà le point où cessait le sphacèle ç 
r^névrisme poplité était vague , fort étendu , et ne 
battait plus. L'amputation de la cuisse devint ur^ 
gente j on la pratiqua sans rien faire contre Fanévrisme 
inguinal, dont on se proposait d'entreprendre plus tard 
la guérison. En effet , neuf jours après l'amputa* 
tion , on appliqua sue l'ariiévrisme , dont le volume 
et les battemens n'étaient point augmentés , de la 
glace renfermée dans une boite de fer-blanc. La glace 
ne produisant aucun efiet marqué, on crut devokr 
ajouter k son emploi celui d'un bandage mécanique 
qui comprimât l'artère entre l'arcade, crurale et la 
tumeur« Cette eompression produisit en quatre joura 
nn grand aifaissement dans l'anévrisme , et une di« 
minution sensible dans ses battemens. En même 
temps il survint dans le moignon, de l'engorgement , 
de la douleur , un abcès enfin qui entrava fort peu la 
guérison de la plaie, laquelle fut cicatrisée au bout 
de cinquante jours. On coatinuait toujours l'emploi 
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delà Ifluee et dû tourxiiqttel, et la tumeut diminuait 
dans son volume et dans ses ))attemens. Comme 
Pitifittt^Ciôn du morgnon ][(ersistait , on appliqua des 
compresses ^àdiiées' et un bandage roulé qui coni* 
priiHait à Jà-fbis le moignon et la tumeur; les puisa-» 
ticfùs cessèrent. Pe\î de temps après ,ie malade se fit 
transporter chez lui , en annonçant sa résolution de 
continuer la cèfnpresiion, au mojen de «on bandage 
nléi»iniqne. Lorsqu'il sortit de Tbâpital , la tumeur 
iiuit li^eaucoup moins v^miâeuse, plus dure, moins 
pulsatiye que lorsqu'il y était entré. Il avait d'ail- 
leurs recouvré l'embonpoint que loi avait fait perdre 
sa maladie. ' 

Beaucoup d'additions^* de réflexions et d'ob-> 
Sérvations , se trouvent à l'article VlII y qui traita 
des tumeurs appelées variqueuses ou fongueuses 
sanguines. L'anteur a su mettre à profit ses propres 
observations^ et celles des autres chirurgiens j&ançâia 
ou étrangers , et exposer d'une manière claire et pré-« 
cise l'état de la science sur ces maladies qui n'ont 
que trop souvent été confondues . les unes avec les 

antres. 

On trouve peu de cbangemens dans les articles 
qoiitermînent ce deuxième volume y et qui traitent 
du i^uirrhe , du cancer y de l'oedème^ des loupes j 
des ulcères , des fistules. 

Les troisième et quatrième volumes du Traité de 
Cbirurgie de M. Boyer y consacrés k l'examen des 
nombreuses maladies qui affectent les^ différente$> 
parties du système osseux y reolermeat quelques rer- 
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marques qu^pa ne.renQontre pas da'os la pifeniji^re 
édition. . ^ 

liÇ tome cinquième j qni traite des plains 4^ .tête 

« 

çt des maladies des yeai ,.et dont la pren^ièreéditian 
parut en 1816, ne poiiyait jguères conteniir 4*A4di<r 
tiens y aussi l'au,teurs> est-il contenta dei le fai^e fjw^ 
. plement réifnprimer. -, ., : i. : 

Nous^ttendons avec impatience le sixième vcw 
Ijume que M. le professeur Bajer se propose 4f9:pil^ 

blier incessamAiei^t ^ et dès^ qu'il paraîtra , n<His,aa«T 

» 

rons soin de le faire coni»attre à nos lecteurs. . 

t 

COMPTE RENDU 

BE5 TRAVAUa^ DE L4 SaCIETE DE MEDECINE pE;iÇ.>roj![, 
DEPUIS LE 3oJDILLET'i 812 j 

.. ■ 1 ^ ' • » . 

/ . 1 . . 

Présenté à cette Société, le premier îuin \%\%^par 
Stanislas-Gilibert , secrélaire-généraL -^ Bro^ 
c/iwe.in-S.o; Lyon , 1818. Chez madame veus^c 
CtUt^, place Louis-te -Grand. . . 

La Société^ de Médecine de Ljoon , géniralethent 
célèbre permi celles du royaume , par le nombre et 
rimportaftce de séô-fravaUX , ne ceis^ide se montrer 
«u monde savant , dirigée pàv les meiliëuftrs prioeipes 
et digne de ^ réputatioiv. On aime' à >ymv Fotgfano 
d'un corps aussi respectable , tracer en peu de mot« 
la marche que ses'iaembi^s ont suivie pendant* six 
an^, potir arriver i b détou verte' de la>érité> seul 
4)ùt de tous ceux ^ui cultivent 'les* sciences dans* de 
bonnes intentioiiig. «rijlnsporter lâ^ptos^ sur volir^ 



Ti. . 
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ftVèmr , dil-îl à ses collègues , tefusera~t-on cle èott- 
dure des seuls faits que yai cités dans ce Comptô 
ireudn , que la Société de Médecine de L^^ou , noa« 
cetilemetitTi'est pas restée étrangère aux progrès qûè 
là doctHbé physiologique a fait faire à la médecine 
dans ces dernieirs temps ^ mais même qu'elle y ^ 
contribué comme fl lui appartenait d^y concourir ^ 
iion*eh hasardant des expérience^ éclatantes de Nou- 
veauté , mais en vérifiant et adoptant les irésultats^ 
titiles ; n<|n'eii se mettant en tête du mouyément èfi 
en en 'devançant les progrès, mais en les suivant 
d'â^ussi .près que le permet la prudence \ vumn en s»^ 
pfoclaniaùt «hef ou apôtre d'une doctrine quelcou'» 
tqne^ et rival ou détracteur de toute autre , mais en» 
•aervaut fidèlement le culte de toutes les vérités ^^ 
anciennes ou moderne* nationales ou. étrangères , 
nans acception de temps , de lieux ni de personnes • 
et sans avouer d'autre école que celle de la/ nature ^ 
et d'autre autorité que celle des grands liommes qui 
en. sont les véritables interprètes» » (P^ige 58. ) 
f C'est pprécisément eU effet , dit encore M. Gilibei^t 
•(page 6)", pendant les six dern^îères années qui 
Tiennent de s'écouler^ que se trouve placée une par^ 
%ie considérable des progrès qui ont porté la doctrine 
jphysiolcigique à une si grande distance de l'ancienne^ 
' Nousf avouons franchement ne pas concevoir hieif 
clairement ce que c'est que cette doctrine physiolo* 
Q^ueainsi mise en apposition avec la doctrine médi-» 
cale. Il nous semble que dans tous les temps , la 
Jfcydiologie. a été une des y.éritîiWes bases de Imé - 
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decme, et que tous les boas esprits se sont réglés 

dans cette science , sur les progrès qu'a faits celle 

'de rhoTume dans Tétat de santé. Pourquoi vouloir ab- 

;solument laire passerpoor nouveau ce qui ne Test p^ , 

et donner les anciennes erreurs de quelqàes individus 

pour une opinion générale ? M. Gilibert ne ^e tnontire 

donc pas en cela aussi conséquent aux principes qu'il 

vient d^émettre^ que lorsqu'il s'écrie (page 17) : 

« Sur ce point important les opinions sont encore 

partagées. Et voqs. Messieurs^ qui ne prononcer^ 

point av?nt d'avoir jugé , vous en êtes encore à. ins^ 

Iruire.}^ procès ; car vous* savez que pour juger uoa 

pareille affaire, il n'est qu'un tribunal infaillible^ ; 

c'est l'expérience clinique , faite lentemeut , de 

bonne-foi , sans prévention y sans préjugé. QueJUa 

prudence I quelle habileté n'exige pas une expéir 

rience aussi délicate^ et qui peut facUeinent deveivir 

fallacieuse , et ne servir qu'à consacrer l'erreur! 1» 

Pour nous, qui- croyons aussi que Içs faits sont 
tout I et que 1«. temps est un grand maitre y noua 
allons présenter â nos lecteurs ce qu^ Técrit.de 
}IL. Gilibert offre de plusnouyeausous le rapport de|L 
faits. ^ . . . 

Ainsi M. Amard , frappé des diffiérences inexpU-^ 
cables que présente la scarlatine dans un grand nom-* 
brede cas/ pense .que sous un nom commun on 
confond des maladies essentiellement différentes; et 
quelques observations qu'il a faites à cet égard , te 
portent à croire que des éruptions ayant les appa-. 
i^ences de la scarlatine ;, dépendent d'un., état da, 



plilogose cla ccnir et de ses enveloppes. ( Page 19.) 
Une épidémie de parotides ^ observée à lliospice 
de la Charité de Lyon, a donné au même M. Amard 
roccàsion de se convaincre, contre l'opinion de 
I^ouis , que ce nVtait point le tissu cellulaire qui 
était enâamroé , mais le tissu même de la glande. 
(Page ai.) 

Depuis plus de quarante ans , trois célèbres méde-> 
cins ont accoutumé le public Lyonnais à voir traiter 
les fièvres bilieuses, si redoutables dans dWtr^s* 
climats, par le iseul secours des boissons émollientes. 
'(Page 28.) Avis aux amateurs des nouvelles doc^ 
trines. 

Une vingtaine d^individus mordus par âne lonv9 
enragée, dans leDauphiné, en 1817 , ont fourni 
l'occasion à plusieurs médecins de i'Hôtel-Die«i , d» 
faire des reclierdies sur l'hydropbobie. Les saignées 
jâsqu^à défaillance n'ont pas mieux réussi que Vem^ 
]ploi de l'hydrocblore , proclamé dernièrement avec 
le Juste du cKarlaiûnisme italien (ce sont l^es ex-» 
pressions du rapporteur ) , par un professeur cLo 
Pavié (i).'Des autopsies de cadavres , faite$ soigneu* 
semeioit par M. Trolliet , ont laissé apercevoir quel*» 



(t) Ce professeur est M. Brugnatelli ; nous pensons, 
qu^il est loin de mériter la phrase par laquelle M^ Gili'r 
bert Tattaque si ouvertement ; mais depuis long-temp». 
déjà ) Cluzel airait aïinoncé que le même remède y pris 
intérieurement, avait sauvé plusieurs personnes morJuei 
par un loup enragé. 

x6.. 
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ques tradcs de plilogosé dans l'e cerveau ef vers Toi i* 
gine du nerf pneumo^gastrique. Plus heureux dans 
une autre circonstance , M. Cartier a-guérî un en- 
fant hydropliobe, en le faisant tenir dans Teaù 
pendant quinze i' seize heures par jour. (Page 37. ) 

La grande quantité de seigle ergoté qui à empoi- 
sonné- les moissons en 1816, a livré les habitâns de 
la campagne au danger de Tergotisme gangreneux. 
Pendant plusieurs mois , les salles de THôtel-Dieu 
«nt présenté le triste speictacle de mutilations horri- 
bles opérées par cette gangrène , qui ne mettait fin 
à des douleurs atroces qu'en séparant des membres 
ehtiets. M. Janson a pu observer à lui seul une 
soixantaine de ces cas singuliers, et il a obtenu de 
grands avantages de l'emploi de l'opium pour arré- 
ter les progïè^ du' ntal. ( Ibidem, ) 

M- Martin le jeune a vu quelques cas.de succès de 
la section du nerf ious-orbit£dre , dans le tic dou- 
loureux. 

Le succès de plusieurs opérations dé hernie cru- 
rale sur l'homme , a convaincu M. Jansôn , contre 
l'opinion de Scarpa , que l'arcade pouvait être inci- 
sée sans danger dans sa partie moyenne et supé- 
rieure. (Page 52.) 
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Les éditioiis pr^cMefttfiS tJt> <^t ^ll\i>9^ y ^V^^Hl 
été analjsées arec soia dan« m>U^ UtnM'U^I ^ ï^*>M* 
n'entrerons point surcellf>-citUiu tl« (ji^^ntU *I^M<^IU \ 
rattcntionqae I auteura nmo àla revoit^ lutnA^Mit^ni) 
succès incontestable, et nous a»tnuiu^«»(|uV)h Mt^^t^i^ 
probablement pas la demii^ro. Il n'd |utint vmhIu 
étendre son Formulaire do toutou l^i prttMitilpliiHU 
qui, dans Tintervalie d*n^o cMiflon à rnull'd^ mV 
paru dans les ouvrages r(!*ccus eu kHi}(l()i)tH» \ %\\\\ v^ 
cueil, devenu ainsi trop volumltMMK^ H'niH'Mil \A\\% 
été portatif et usuel I et Aurait mAtiqu4 lii iiul ihkii' 



lequel il a été rédigé. Il g'est borné i jEûre ponr cette 
édition , quelques suppressions et corrections qui lai 
ont été indiquées par la critique des journaux de mé- 
^ decine, et dont il reconnaît la justesse avec une firan» 
cliise extrême et avec cette modestie ^ qui est Vaf^r- 
nage du vrai talent y mais qui ne l'accompagne pas (ou* 
{ours ; aussi aimons-nous d'autant plus & la louer çliez 
M. Cadet-de-Gassicourt , qu'elle est plus rare dans la 
classe des personnes instruites. Il a remplacé les for« 
teules supprihiées par un nombre égal de formnlef 
èboisiesy et il s'est appliqué k donner plus d'ordre et 
de régularité au Mémorial pharmaceutique. tJn pareO- 
Uvre est indispensable au praticien comme au phar« . 
macien. 

RÉFLEXIONS PRATIQUES 

"Bcà LSS OAKGE&S DES SYSTEMES Elf «EDECIRK ; 

Par H. PARnONViiXE , doeteur^médecin de la Fû-^ 
culte de Paris , membre de plusieurs Sociétés 
Savantes j médecin du Bureau de Charité du ^.« 
arrondissement» 

Prudens nihil afirmai ^uod non prohet» 

/n^8.o de 80 pages. A Paris, cbez Méquignon Mar« 
vis , libraire , rue de l'Ecole de Médecine^ Gabon | 
libraire^ même me ; Cbaumerot , libraire , au 
Palais RoyàK Galerie de bois^ N.o i88. 

I^ENFANCE des art» a toujours été signalée par àtê 
syat^mes , «et c^onséquenonent par .dei ^.erreurs-, ce 
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^ gais <Hit k 6mk« 4<^ mùsHMT A 

p^sse mmUmt de aous^ oa senùl lemh^ d« <M>Mvt^ <(i>ii^ 
la mfdtncimtt est enoM« «n kercen» ^ ii\«l{tté l<s^ i^fl^rN 
de tant dlioaunes de {enie qui oui iUlUtvt^ <^U.^ 
«câence. Noos Toyons ea eflfet <pielque^ m^iUeiim ^ 
^i soDt ponrsuiTis par des phufUdmf'Si qii^iU ri^tH>n« 
naissent par-tout \ quelques uns sont f n piH>tti au 
pbàntôme adyaanâqne , et b^nnomip d^nulrd^M nu 
phantôme phlegmaslqne qui loa Ànimo d*uti« f^iiptW 
de fureur sanguinaire. M. Dardonvitle , |uiili«tH(iiit 
alarmé des inauxque ces excAs menanonl ilti ri^|mtMlt*i9 
sur Phiiraauité^ s'indigne' contre Teuprll drt ii^A(Anii«| 
maisilnesVrréte pas à de vaines d<^diiiti»tioi)fli \\mU 
avoir tracé d'après nature , et ttvee hiiêmmip du (i 
délité^ le portrait dumédeeiti li) êUitmlU^Hti ^ M, j)Mr« 
«kmviUe dte un exemple qui proiivif )ii«f li*& i|M«)l 
poiat d'aveuglement pettle<#ndulrite«9t êi^piU itn i^y4 * 
. Grtte ebservatloa' treiiiieiii fiq«i«fiie mm ê 
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paru mériter d'être mi^e en extrait sous les jeux dé 
nos. lecteurs. Nous garautissoas la vérité <le la narra- 
tioa ) parce qu'elle est absolument coïkforme au rap- 
port que M.*** nous fit , dans le temps où il fut ap- 
pelé en consultation pour la malade qui en fait le 
sujet. 

Madame V.e D. , âgée de trente-six ans, d'une 
constitution faible y d'un tempérament nerveux -et ' 
lymphatique, avait joui d'une assez bonne santé jus- 
qu'à rage de 22 à a4 axis. Mariée à 26 ans , elle perdit 
bientôt' son mari , et la douleur dé cette perte lui oc- 
casionna une fièvre nerveuse pour laquelle'elle reçut 
les soins de M. Jadelot. Peu après elle fut opérée 
d'un polype utérin *, elle fijit atteinte d'une seconde 
fièvre nerveuse , qui fut guérie comme la première. 

Quelque t^mps après / des spasmes, des maltaises 
a la région épigastrique , . des flatuosités , des be^- 
soins fréquens de manger , la décidèrent/! consul-- 
ter un nouveau médecin , qui lui conseilla les toni- 
q.ues et les antispasmodiques dont elle s'était si bieii 
trouvée dans ses fièvres. Le sirop de quinquina parut 
aggraver les accidens nerveux et augmenter la con^ 
stipation. M. B.*** , appelé, n'hésita pas à rapporter 
la cause du mal à une inflammation chronique de 
l'estomac. En conséquence , diète et délayans ; au 
bout de huit jours, exaspération des symptàmes ner- 
veux. Alors M. B.*** prononce qu'il existe une 
iaflammaty)n aiguë j il proscrit tout aliment , même 
Veau de poulet. ( Eau claire et eau gommeuse; corn-- 
.presses froides sur Vépigastrç ) ; le « symptômes 
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s^i^f^yent, mêrtie régime. Des sangsues sont ordon- 
nées, maris les rè|;les sumcnnent , on ne les met pas. 
Point de mieux^ malgré le prognostic du Doctear. 
M. Laroque , appelé danis là nuit y reconnaît Tétat 
nerveux et non inflammatoire. Le ^ avril au soir , 
M- B."^"^* fait appliquer lés sangsues : quatre heures 
après, l'état de la malade devient alarmant ; spasmes 
universels , convulsions ^.chaleur plus intense de l'es- 
tomac y flatuosités y anxiétés précordiales , palpita- 
tions , froid des, extrémités. M. Dardonville mandé 
h cette époque ( 8 ou 9 avril ) , observa que la malade 
avait la figure pâle , fatiguée ; les yeux cernés ^ les 
lièvres blf^ncbes y uii peu saches , la langue sale^ peu 
de sensibilité à l'épigastre , cbaleur vive à l'estomac 
dans les momens de besoins , cbaleur du tronc , froid 
des extrémités inférieures y paume des mains brû- 
lante y expectoration de matière muqueuse sans toux ; 
urines variables y claires , blanches et abondantes , 
on foncées et rares; pouls petit, fréquent, îrrégu- 
lier^ fjsicile à déprimer ; resserrement spasmodique 
avBG oppression ^ palpitations du cœur- et du tronc 
cœliaque.; agitation, sommeil interrompu. M. Dar- 
donville , reconnaissant dans ces symptômes un état 
nullement nerveux , qu^il attribuait à la diète abso- 
lue , soumit son opinion au docteur B.''^** à qui elle 
parut étrange. Après bien des débats , il consentit 
k donner une eaii de salep et de gruau légère ; mais 
pour combattre l'effet irriuint de ces^ boissons , il 
prescrivit un lavement avec trois grains d'extrait 
gommeox d'opium. L'eau de poulet et de gruau oc-? 
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cuionnean mïeax senaïble «t prompL MM. £rarot{#ft 
et B'*^^ recoimaisseitt le mieux. LeUrement opiacé' 
donné le soir, prodnit nn tommeîl epinifttre , âes 
pesanteurs de tâte , et ta suppressioa de toute; les 
évacuations ; dégoût pour l'eau de salep. M. B,*** , ■ 
toujours la phlegmasie en tète , attribue les acùdeos 
à la boisson nutritive. Le 1 1 , les sécrétions n'étant- 
pas rétablies, M. B*'** ordonna de nouveau lessSng-" 
sues ; mêmes i^ffets t^e Ja première fois. Pa^^tia^ 
tions^ &oîd des extrémïtéB , flatsosités > décourage- ' ' 
ment , etc. 

IfC )î,uneconsaltationestdemandée: M.z)uioM' 
pense gue la plut grande maladie est lajaim , et- 
qu'il faut des aliment. M. B*'^"'' ne dit rien ; nuis \^- 
soir } seul auprès de la malade , il lui dit : « Je suis 
» toujours du même avis , la diète seule peut vuns 
9 guérir ; ces messieurs n'ont pas , comme moi , ap-< 
K profondi les pUegmasies de l'estomac; depuis dix . 
« ans je les démontre & une jeunesse nombreuse. » 
La malade cède ; du i5.au 37 toujours dîète , sug-" '• 
mentation de tous les accideas. Fièvre interioitteate' 
que tte pouvait concevoir le docteur S*'^'*' , d'aprè» • 
l'influence qu'il attribue au régime affaiblissant. Ce-^ 
pendant il permet les frictions do quinquina, ta, . 
langue étant jaune et saborrale , il donne une onee . 
et demie de manne , qui agite beaucoup la malade ,. 
et détermine deux petites garderobes. 

Le S mai , eDe se résout k prendre une cnilleréo 
à café de gelée , et un peu de bonillon coupé. Let. 
spasmes dimîau«nt^ le pQub perd de sa Iréqnewe ^ 



la kngiie sie nettoie. On augmente les alimans jos* 
cpi'açi ao mai ; elle prenait alors p^ar jour , deux 
apupes y un pot de gelée , une aile de poulet et quatre 
onces de pain. Tous les aecidens avaient presque dis-' 
.jparu. 

L'approche des menstrues occasionne quetquen 
ttd*aises ; M. B"^^^ jette de nouy^au l'alarme ; il 
ncnsose la trc^ grande précipitation k nourrir M .ue D. 
Il dit qte'on a surpris sa fermeté , et qu'on doit trai* 
1er la malade comme si on TOuïait la laisser mourif 

< 

de faim : épouvantée , elTe se réduit encore à Feau; 
Xe lendemain , retour des aecidens que la diète avait 
toujours produits ; apiès dix jours de ce régime ^ 
rétat de M.mB D. devient inquiétant, 

Xe 4 ou 5 juin 9 le régime aqueax ne détruisant 
pas la préteiidue inflammation, il ordonne une glace 
hlajleur d'oranger ^ aussitôt j froid, frissons , coo* 
Tulsions, etc. 

Le i4 juin , .nouvelle cousultation ; MM* Landré-* 
Beapvais, Jadelot , Husson , sont choisis \les con-* 
sultans se prononcent unanimement peur le régime 
nutritif. • 

Le docteur B.^^^ obtient le soir , de la malade , 
encore deux jours 4e diète ; les symptômes s'aggra- 
vent de nouveau. Déconcerté lui-même, il tire ua 
prognostic alarmant, s'en va , et ne revient plus. Enfin 
le régime nutritif est alors administré sans obstacle; 
le mieux revient graduellement, et dès ce moment 
madame D. a recouvré sa santé première. 

N^us n'àpi^tero'ns aucune réileidon à oetto ob^ 
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servation ^ qui nou& paraît pUis concluante qrre- tons 
les raisonnemens qu^on pourrait faire. Si l'on veut 
pins de détails y on peut les trouver dansv Touvrage 
m^me de M. Dardonville^ qui mérite d'être lu. 



TRAITE COMPLET 

SUR LA MALADIE sèROPH^CTLEUSE ET LES BU^F£RSBITES 
VARIETES qu'elle PEUT. (MSFRIR -y 

i 

Ombrage renfremant toutes les opiniçns des auteurr 

sur cette affection , sa théofie naturelîe y ses cau^^ 

'ses , ses sjmptomes et ses complications / les ' 

principes généraux de V éducation la plus propre^ 

â garantir les enjans de cette Jâcheuse maladie; 

enfin , V exposition de tous les moyens conseillés \- 

■ dans cette circonstance ; le traitement curatifde 

la diathèse -écrouelleuse simple', celui de cette 

même diathèse coffipliquêe . d'aune ' irritation où 

dune inflammation locale ; par JM, Alm . Lepel-- 

TiER {de la^Sarthe) ,. docteur en médecine de là 

• ■. . ^ >j ^ ' 

Faculté de Paris , ex - chirurgien interne de 
V Hôtel-Dieu de Paris et de l'hôpital 4e la Sat- 
pêtrière, membre de la première classe de 
l^Ecole-Pratii^Ue y professeur particulier de chi- 
rurgie et de physiologie^ membre de la Société 
Rojale des Arts du Mansi ' 

Principiis ohsta : sera mediclna paratûr ' 
* // Çùm maîa per longue ini^àluere moras. 

On jEsûsait autrefois des livres avec des livres;, on 
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crojrailt ^vorr fait faire de grands progrès à la science , 
lorsque Fott avait entassé dans un ouvrage tout ce 
^u'on avait •écrit sur ia matière que Ton traitait , 
qu'on -avilit distribué son sujet dans un ordre imagi- 
naire^ qu'on l'avait divisé , subdivise , et enrichi de 
Terbeax commentaires , au milieu desquels se trou- 
vaient quelques vérités enfouies comme les par-* 
celles d'o^ dans le fumier à'Ennius. « La méthode 
vraiment générale , la seule qlii soit appropriée à la 
manière dont s'exercent nos facultés intellectuelles ; 
celle qui , dans chaque art et dans chaque science y 
faisant naître les axiomes des observations, tran- 
ferme les résultats en régies fondamentales , n'existait 
point encore , elle n'était point encore réduite en 
principes ^ ce n'est que depuis peu de temps qu'ellô 
est seule admise parles bons esprits >, et dans les 
siècles passés elle ne pouvait être devinée que par 
quelques génies heureux (i). » Ne serait-on pas blâ- 
mable aujourd'hui , si , abandonnant cette méthode 
approuvée 9 on composait un volumineux ouvrage , en- 
tièrement dépourvu de faits, appuyé sur des prin- 
cipes faux, d'où découlent des conséquences encore 
plnsi! erronées? Le Traité sur les Scrophules ^ do 
M. Lepelletier, nous parait malheureusement com- 
posé dans cet esprit. Le plan de son o^ virage .ne 
semble avoir été tracé que dans le dessein d'enfantet 
un grés volume. Par un aveuglement déplorable ^ 
notre époque ne semble estimer les ouvrages quQ 



(i) Cabanis y ftév. de ia Méd, 
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d*aprê6 leur étendue \ un traité n*ést complet qu^att* 
tjinit que les tomes se multiplient , et le Dictioitnaire 
des Sciences Médicales donne l'espoir d^atteindre , 
ÛSLJXS ce genre, le dernier point de perfectionj 
M# Lepelletier^ en suiyant un si parfait modèle , 
tombe dans les répétitions les plus fastiûf juses , et a 
trouvé le moyen ^ en n*émetla)it aucune idée nôu-^ 
TcJle, de composer un volume de 5oo pa<^es. On ces-* 
aefa de s'en étonner , lorsqu^on saura que sou livre 
renferme la description de toutes les kydropisies^dA 
toutes les phlhisies de toutes les luxations'* sponia^ 
néesj enfin y pour abréger , de toutes les mdiadi'es 
sur lesquelles les scrophules peuvent exercer quel* 
que légère influence *, aussi est-ce une véritable noso-^ 
graphie , et mérite-t-elle le titre de Traité com-^ 
plet : peut-être le traitement e^t-îl encore plus ad-* 
mirable > puisqu'il comprend à lui seul la moitié du 
volume. L'ouvrage entier est divisé en deux parties ; 
la première renferme rhîstoîre de la maladie scr6«^ 
pbûleuse 'j et la dernière > oomnie on vient de le yiArp 
celle du traitement. La première comprend neuf 
chapitres. 

. i.o De la nature des scrophules^ — '• II se subdivisa 
jen quatre sections y et renferme , i .p la synonymie ; 
rLoTexameil des théories admùes par les auteni^^ 
et plusieurs questions relatives au prétendu vieé 
icrouelleux \ 3.» l'exposition de la^ tliéorie naturelle 
des scrophules , la recherche des causes nombreuse? 
qui peuvent les déterminer , et les explications sur 
leur manière d^agir *, 1- histoire des causes prédispô--^ 



: H i D I G A L SV 255 

unies, ^ et lès raisons de ces prédispositions ; 4.oen- 
£n , les circonstances relatives à l'hérédité de l'af- 
fection strumeuse. 

a.<^ D^s symptômes de la ccnsiitiaion scrophu» 
leuse, -— Considérés spécialement sous le ri^pport , 
1.0 da physique ; 2.o des fonctions de Fécoiioniie yi- 
vante *, ( nous voudrions bien savoir , pour le dire en 
passant j si l'auteur adniet des fonctions de l'écono*- 
vniç morte) ? 3*o enfin , du moral de l'individu^ 

3.0 X)e la distinction quHl est indispensable 
d'établir entre la diathèse ècrouelleuse , et le)s 

IRRITATIONS OU UfFLA MM ATJONS /oca/ô^ du mêmt 

nom» 

4.0 JDes complications de la constitution sini^ 
meuse. 
« â«o Des effets de la diathèse scmphuleuse sur lé 

tissu osseux. 

6.0 JDe% maladies scropkuleuses considérées 
collectivement. — Ce chapitre renferme les engorge* 
mens.du.cpl , le carreau ^ la phthisie tuberculeuse > 
les tmneurs. blanches, la luxution spontanée^ le 
pcedartrocacé ^ le spina-véntosa, le vertebralitis j \û 
{oitre., les abcès froids y les hydropisies , les hydrar- 
troses y . les catarrhes y les ulcères ; etc. Toutes ces 
maladies sont ensuite le suj^t d'autant de subdivi-' 
sions particulières au chapitre 8.e, où on traite des 
maladies scropkuleuses locales considérées en par-^^ 

ticidier^ 

%e chapitre 7.© renferme les causes qui produi-r 
senH ^^ qfficfigas sçrophuleuses. Le.chapitre ge e$t 



consacré au progrioslic. Pans la deuxième PARtiÊ^ 
en revient sur ces maladies pour en décriFe en détail 
le traitement. 

D'après cette exposition seule, qui est à-peu- 
près littéralement celle de l'auteur ^ on voit déjà 
combien est justifié le reproche d'avoir divisé et 
subdivisé son sujet de la maniéré la plus scholas*^ 
tique. Entrons maintenant dans quelques détails. 

Dans le chapitre premier, après avoir exposé et 
blâmé tour-à^ou ries divers systèmes des bumôxisteï 
et. des solidistes , M. Lepelletier parlé de la conta- 
gion des scrophules ; il dit avoir fait des expériences 
sur les animaux vivans , et bien plus , s'être inoculé 
à lui-même le pus d'ulcères scropbuleux , sans qu'il 
en soit résulté la moindre altération. Ce passage noua 
a paru offrir quelque intérêt. Mais il s'écarte bientàt 
de cette rout€ expérimentale , lorsqu'il nous dit que 
les scrophules ne sont autre, chose qt^une disposition 
particulière de tous les tissus organiques , qui dé- 
pend d'une altération notable de la nutrition ^ d'où 
résulte nécessairement un défaut d^ élaboration 
vitale , d'animalisation , un véritable éttolèmejU 
dans tous les tissus organiques^ M. Lepelletier 
pense-t>Il donner une idée bien claire et bien neuve 
de la nature des sctophûles , dans ce langage inin- 
telligible ? L'examen des causes n'est pas ïnoin^ vi- 
cieux j elles sont divisées de manière à ce que leê 
mêmes objets reviennent plusieurs fois, ce. qui est 
essentiellement superflu , et ce qui ne serait pas 
arrivé; si M. Lepelletier eut daigné suivre la' divisioo^ 
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ph)posëe par M. Halle , et adoptée par les meilletirt 
Auteurs» Nous ferons aussi un léger repi^oche à 
,M» Lepelletier ; il multiplie avec une sorte d'affec- 
■tioârles comparaisons tirées de l'Art du Jardinier; il 
.voit des scrophules dans les laitues étiolées; il voit 
.des arbrisseaux rachitiques et scrophuleax y et des 
/ruits qui présentent le même caractère. L'écrit 
aévièrequi doit présider aux sciences naturelles, doit 
proscrire ces sortes de comparaisons triviales qui ne 
peuvent donner que des idées inexactes. -^ Au 
pbapitre a.« , danst la série dea symptômes fournis par 
hç fonctions de ^économie vivante y l'auteur pense 
que « l'absorptioa est au$rmentée dans la pluralité 
.» des malades ) sujr-tout à la surface cutauée^^sir* 
» constance qui , jointe k la faiblesse générale d'orv^ 
j» ganisation, expose les scropiiuleux à contracter 
.^ facilement les affections épidémiques et contât* 
» gieuses. » Il dit cr qu'il a eu occasion de confirmer 
J9 cette vérité, pendant la durée du typhus qui se 
y niauifesta à la Salpétrière, en 18 14, pendant le 
» séjour des militaires. La division des épileptiques 
3ê souffrit beaucoup de cette maladie, et le plus 
jn grand nombre des femmes scropbuleuses qui s'y 
» rencontraient en furent affectées d'une manière 
» foneste k la plupart d'entre elles. » Il y a dans ce 
passage plusieurs inexactitudes-, d'abord il existe peu 
de scropbuleuses aux épileptjques de la Salpétrière; 
celles qui furent atteintes du typhus ne Tétaient 
1^ : on nous a fait vofr la plupart d'entr'elles , et i]^ 
a. 17 
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paraît qii6 le typhns ne leur fat pas^ne^e. An 
reste, leur nombre s'éleya en toat k einq ou six tfw 
l'on pourrait nommer. Les jeunes filles de service, 
les jeunes épileptiques fraîches et robustes , semblè* 
rent' frappées de préférence par la contagion^ mais 
par une cause que des yeux un peu moins prëvenns 
que ceux de M. Lepelletier auraient bien pu saisir ; 
la même cause exempta les vieilles femmes de cette 
fâcheuse maladie. 

ft Sécrétion biliaire J'ai fait un aasex grand 

38 nombre d'autopsies cadavériques , sur des sujets 

39 morts évidemment scrophulenx , k Thôpital de la 
» Salpétrière , et j'ai presque dans tous les caîs ren- 
•» contré le foie plus pale et moinis consistant ; la vé^ 
•» sicule remplie d'une bile moins chargée de résine 
>» et de matière colorante jaune, que dans l'état tia<« 
» turel. » M. Lepelletier nous permettra de lui ob- 
server une fois pour toutes (car l'occasien s'en pré- 
sente souvent dans son livre) , que lorsqu'on cite 
Taguement un grand nombre d* observations y on 
inspire peu de confiance à son leetear : i) faut en 
général détailler ces observations, ce que M. Lepel- 
letier ne fait que dans deux occasions seulement*^ ce 
qui n'est pas un préjugé favorable pour le grand 
nombre défaits dont il appuie ses assertions. Ce qi^'il 
dit ici de la bile , est applicable à toutes les maladies 
^chroniques. 

Dans \e chapitre 5. e , l'auteur fait l'histoire du 
TAchitis , qu'il considère comme une modificaittofi d^ 



, ce q^ ii^«si pats hôétcjm] , et ^'il attii- 




« ,fiiT«rert p» da^'anta-e. 

Dans le dnfiàre 6.6 ^ après avoir cli«rc1>e à prcm-^ 
v«r ^^pc toatas les altémtie&s locales <q^is£ nous avons 

piss liafit , Paient identiques ( on y 
gatere et le mal de PoLt ! ) il dit q^ae tootes 
par (quatre états successifs : i .o i^« 
v^Kosnftma/foft des vaissecauc blancs : 
des parois des vaisseaux /raw- 
'5^ S.-* Jlés&rg£aûsatix)n de ces mêmes ^ais- 
a^m ^ vrriîntion nom>elle ^ 4^ ou le jr»- • 
et 1m 53Uf)pt£taiiOfi^ 
Jjk fmcste a^tade à se payer de niols^ en â'at- 
à ceax doBt «m se sert cpe des idées fausses 
, lient peut-être en grande partie k Tliabi- 
e pcîodre sans cesse des objets qu^on n'a 
Tos, et 4e remplacer l'ouvrage des sens par celui 
dmtiampmaAaL, TTest-^sepasparle plusëtrangeabu^ 
'^cs flaois , ^ue taalieur donne le nom d'injliuvunatioh 
-^ef «wù^eoiLT blùMics ^ aux tuaaenrs scrophuleuses ^ 
aai gotere , par csiraiple ? Sur quels faits s^appuie-t-îl 
ttilnai iltif riafliiiiPiuHriTi , U où il tlj a sn dou- 
m rmugemr , m chaiearl M. Lepc^Ilelier peut-ïl 
i^eBleadie^ et Faiitetir cm il a puisé , sans le nom- 
oette UUaaie lliéorie , s^entend-t>îl lui- 
? N* est-ce pas vouloir tomber dans les écarts les 
viaiBiAéplâiaMes y qpe d'admettredepareilsprindpes^ 
SAOare si lanteur citait en preuve quelques faits , 
^j^ttetijnes expénences I mais ison , il se contente d'^ad- 

17.." 



->♦ 



2($o LtTTB'& ATir&S 

mettre comme un principe démoatré, siir Is foi 
d^im guitle trompeur , Thypoth^e la plut gratuite y 
disons même, la plus absurde. Ce serait peu que 
Tabsurdité de la théorie, si elle ne conduisait à Tab- 
surdité de la pratique ; la première n'est, nuisible 
qu'àTauteur, mais la seconde est funefite au malade. 
J/ inflammation y V irritation blauclie une foisadop*^ 
tées y il faut, sous peine d*âtre ridiculementen con« 
tradîction avec vous-même , que vptts adopli^S/poiaT 
cette phlegmasie le traitement ai^ti - pUogî$tique: 
que deviennent alors les règles invariables, posées 
par Texpérience des siècles , qui consacre W aaMca 
et les toniques comme seuls efficaces d%o^ Jk tl'aitAf 
ment des scropbules ? 

L^épaississement des parois lymphatiques y n*ésl« 
il pas encore une idée chimérique 7 Nous r^deman^ 
deons à Tauteur comment il a vu. ce phénom^ïile? 
quelles sont les preuves, les faits, les pi^ce^ ^ui le 
constatent? Est-ce ainsi qu*on écrit. la; qiédecifie ? 
IV'eùt-ilpas été plus sage de décrire' les diverses pé- 
riodes de la maladie , par ses progrès appareaç , qua 
■ d*adopter, sans eicamen, des di visions. dépo^rviios 
de fondement? Ne vaut-il pas mieu:|^ se traîner dans 
le bon chemin , sur les pas de ses devanciers, qu^ da 
s'égarer à la suite ^e quelque .novateur, dans 1# 
champ vaste mais dangereux des illusions ? ).; . 

II était d'autant plus important de si|[na]er le.tiw 
.de ces assertions , qu'elles font Jabasç du.TraijésiU^ 
les scrophuies *, on j donne en effet comn^e xine c^i^flie 
démontrée, V altération des fluides ^/«^f^ .pajr )• 
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▼ice'.de la nutrition , te caractère irritant des^JIuiiies 
lymphatiques , V action excitante des fluides blancs 
ainsi dénaturés sur les solides tivans déjà profon- 
dément détériorés par la diathèse générale^ d*6ù 
naissent les irritations ou inflammations scrophu^ 
leusès locales» Et c'est sur ces principes qu'on écrit 
desTolumes! 

Si n^iis descendons ii Texamen de choses secon- 
daires , nous Voyons que M. Lcpelletier , faute d'a- 
voir In avec attention les bons auteurs^ et principale- 
mentM. Bayle^ a, sur les tubercules, les idées lesplna « 
erronées. Selon lui (mais plutôt diaprés nn a^teur 
qu'il ne cite pas) , les luBereules ne sont, dans toni^ 
leseas, que lé résultat de Viitftammation y de Vépai^s-- 
sissement et de ta dégénération des vaisseaux^ 
blancs; nous te renvoyons à l'auteur que nous Te- 
nons de citer» 

La phtlii«i« me parait pas être bien (connue de 
M.' Lepeltetier. «• La percussion du tborax rend ^ 
3» dit^l, dansptusiéuvs points ou dans toute Téten- 
3» due de celte cavité y un son mat , comme ceruî 
» qu^ôii obtiendrait en firappant la cuisse, parexemr- 
» fie ytanqvàmpercussijemoris^, » L'auteur i^ore 
dornî^ que le son de la percussion est au contraire 
clair diiez les plitliisiques j^ et que c'est un moyen de 
dis^ttiygiier leur affection de quelques autres ma)a« 
dies^- chroniques de poitrine, qui la simuleni?* 
ce Liftrsqtie des catarrhes fréquens affectent bt mn-^ 
» q«iéu9i» p^lMionaire , et' qu'îa ne irritation perma- 
» nente venant de l'extérieur^ par ^xemple^ y &» 
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» et perpétue ïa phlogose, cette membrane devient 
» souvent alors le siège d'ulcérations plus oa moins 
» nombreuses. Phthisie ulcéreuse des auteurs. » 
Pour peu qu'on ait lu les auteurs y on doit savoir que 
ce n'est pas cela qu'ils entendent, par pbthisie uicé* 
reuse; M. Lepelletier pourra l'apprendre encoredans 
les Recberches sur la Phthisie pulmonaire de Bfijle; 
il y verra aussi que la phthisie granuleuse consiste 
dans de petits corps durs , arrondis , semi-transpa-« 
rens , comme cartilagineux, criant sous le scalpel 
qui les divise , et qu'il a tort de dire « que les vais^ 
^ seaax blancs, irrités , enflammés consécutivement y. 
« s'engorgent, s'épaississent, dégénèrent, et for- 
» ment de petits corps blanchâtres , semblables à 
)> des grains de millet. » Cela n'est pas exact ,,maifi 
ceci Test encore moins : « Ces granulations, ea s'ap-* 
» propriant le tissu cellulaire qui les er^virohne , ou- 
» se réunissant en nombre plus ou moins considéra-^ 
» ble , donnent naissance à des corps arrondis , blan- 
y$ châtres, plus volumineux , avec ou sans kyste , et 
» connus sous le nom de tubercules. » S'est-on ja-s 
mais avisé de confondre les granylations et les tul^er-i 
éules, et de regarder ceux-ci comme le déve]^oppe-v 
meiit des premières? Plus loin: « Les vaî^^aux^ 
3* blancs peuvent^ devenir le siège de la dégénéra-: 
3è tïôn capicéreuse noire. Phûiisie qi^ec mélanose ^ 
y^ des auteurs, » Si M. Lepelletier, dan« sç^ naii^-? 
Creuses ouvertures , eût rencontré quelqiiefQ?i^,de :1a 
n^elànose^ce qui arrive assez souy^Qit > If^: 3 
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trî^e 9 il e&tpu voir qu'elle ne ressemble en rien k 
la dégénérescence cancéreuse. 

Si Dousne craignions de fatiguer le lecteur, nous 
pourrions relever encore une foule d'erreurs de dé^ 
t^iJU, de contradiction^', de rapprochemens forcés. 
Le traitement Ibui^nirait aussi une ample matière & < 
notre critique*, mais nous terminons ici cette tâche 
pénible, laissant aux lecteurs le soin de juger eux-* 
mêmes du reste. Nous dirons seulement que le style 
nous a paru généralement diffus , incorrect et obs* 
ctir, dans la partie du traitement , un peu déclama- 
toire; Le motstrumeuT y que M. Lcpelletier introduit 
dans la langue y ne remplit pas les conditions exigées 
pal! Voltaire y qui veut qu'un mot nouveau soit ué^ 
cessaire et harmonieux. Enfin y nous dirons que Tau-» 
teur a péché contrôles règles de la composition^^ 
qui exigent 

Que le d^hotsoît moqple , «t n'ait rien d'affecté , 

lorsqu'il dit ; « En oonronnant mes faibles efforts 
li pendant ti'ois années consécutives; en se char-* 
» géant , avec une bienreillance toute partkQ^ 
» Hère, des frais dé ma réception, la F^cult^ de 
s Médecine...... , etc. >j €e débuta quelque f^$^ de 

tant soit peu fan&ron , qui indispose un leolei3«' u^ik 
lija^ lequel peut dire que si TScole vous a coci-* 
i^nné , c'est que vos concurrena n'étaient.. «fisuré« 
ment pas très-forts. Ce petit commencement ^ et la. 
ton généralement tranchant de l'ouvrage, ne «E^nt 
pas d'accord avec cette humilité chrétienne dont 
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l'auteur a donné d'ailleurs tant d'exemples édiâant. 
Au reste , malgré les défauts nombreux que nous ' 
venons de signaler , l'ouvrage de M. t^epelletier n'eu 
est pas moins remarquable par une érudition étea- . 
due et souvent judicieuse- D'après l'intention qà«- 
l'autenr maniftiste duns son introduction , lioos !'«> 
vons lu attentivement d'»n bout il l'autre; tiona 
avons pu juger , oomnJe il lé désire , l'enchaînement: 
et la liaison des chapitres. Nous faisons donc le voa 
ïBÎncère de le voir renoncer k toute explication tbéo-i 
ïique , à moins qn'cUe ne ^it appuyée sur des faits ' 
'iévidens , incontestables : nous désirons que cbacitiH 
de ses propositions soit ba^ée sur des observations 
détaillées; qu'il s'éclaire sar divers points qui lui 
sont peu ^miliers , qu'il se pénitre de ce pnicepta • 
E'Horacé , 

Qaidijiùd pTteipùts esto brevts, utcilè dicta 

Percipiant aitiini djcUes , leneaaiijue fiddts. 
Omîtes saperva/^uum plene de pectore memat. 

tfu'il retrancbe donc tout ce qui est superflu ; 
qu'il châtie son style , 

Stepè stUuia verlas, itérant tfute digna le^ tint 
fiei^tums i 

et son livre pourra prétendre «lort Arbonneurde 
figurer utilement dans la bibliothèque des méde- 
cins ;bonneur auquel M. Lepelletier est d'ulleui* 
digne d*asplrer. 
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VARIÉTÉS. 

•^ On savait depuis lo||^*teinps que pac Taction 
de l'acide nitrique et de la chaleur sur Tacite uri-. 
que, il sfi produisait une subatMiçe d'un beau 
pourpre y dont la nature n'avait pa^ été déterminée» - 
Le docteur Prout vient de démontrer que cette sub- 
stance est formée d-ammoniaque et d'un acide noii- 
veau auquel il a donné le nom d'acide purpurique. 
On obtient cet acide en traitant la matière pourpre 
dont nous parlons , par les acides sulfurique ou l;iy- 
drochlorique qui la décomposent , s^emparent de 
l'ammoniaque et laissent précipiter l'acide T^uf^pu^ 
rique. Cet acide est pulvérulent , d'un jaune clair< 

ou couleur de crème ; il est insipide y insoluble dans 

» • .... , • 

Feau et dans l'alcobol , çt sans action sur le tourneabi; 
il se dissout dans les acides minéraux concentrés et dans 
les dissolutions alcalines ; il devient pourpre lorsqu'il 
éprouve le contact de l'air *, distillé il se comporte 
comme les acides contenant de l'azote y et fournit du^ 
4SOuS'Carbonate d'ammoniaque y dé l'acide h jdro- 
cyanique ( prusstque ) 9 et un peu de liquide d'une 
apparence buileuse. Il forme avec les alcalis despuiw 
purat^s solubles d^une belle couleur pourpre. Les 
purpurates métalliques sont en général remarqua* 
bles par leur solubilité et la beauté de leurs couleurs. 
Suivant le docteur Prout | Facide purpurique pour- 
tait bien former la base de plusieurs çouleuii eni^ 
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maies et végétales. La couleur œillet do sédiment de 
. l'urine , pendant la Eévie , serait due à du pnrpn-' 
rate d'avamonitiqiie. (^jinitals ,of PhUasopky XII, 
680 

Dans le Numéro de juillet du Journal de Phar- 
macie , M. Pelletier fait connaître unie aouvelltf 
pommadé épispasLtque régétale , dont tmcï la con^- 
pesition : 

Graisse de porc Une livrei 

Cire. fonces. , 

flvile d'olive, » , a oqgbs. 

Feuilles de sabine: récente. . ■ . 4 onces. 
Feuilles de Hus radicans. ■ . - ■ ^ S*^"- 
On aromatise l,e tant ayec une huile essentielle. 
■_ Dans les OpitsciUi scienfifiçi d^lV Universita 
di Jiologna ,poar l'année )8i^ , on lit qae M. Ful- 
lio Goizi a guéri un grand ^mbre de fois des ma-, 
If dies vénérieaiies à J'aide de l'or eu poudre , do 
L'oijde d'or précipité par l'étaïn ou la potasse, et de 
llhydrochlorate triple d'or et de deutoxjde de so- 
dium t mûri ate double d'or et de ioude. ) Il se sert 
de toutes ces substances en applications extérieures. 
' Il emploie la poudre d'or incorporée arec du miel , k 
la dose d'un graiu par jour, en ope seule dose, et 
' fait fimtterles geacitosavec cette préparatioDy s>léd 
genciyes ne penvent Ê^jt le siège de la friction., i,l 
I»fsit opérer sur les parties les plasisensibles des ot~ 
ganes génihkux. 11 se-sert'^e mâme de l'oxyde et du 
- M^.Il assure ^'re d4ns tous les ca», la guéfison est 
««■si active ^ue cctmpUUi 
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les effets do ce» raédicamens sont , dit ce méde- 
cin y une augmentation dans la chaleur du coq^s ^ 
4ans la fréquence des battemens du pouls, dans la 
q,ttaiitité de Fuilne qui est limpide et jaune, dànft 
celle de la perspiratîon cutanée; il y » en mâi^et 
temps vine légère diarrhée. 

. Ces effets sont plus marqués* Ayéc le sel^ et moia» 
q^arqués avec l'or pur qu'avec tdute autre prépa**. 
ration. , • . 

M. Gozzi pense , en conséquence , que les prépa-^ 
xiaitietià. d'or sont pjcéfé^ables à cellea du mercure ^ 
pou;?^ le traitement des maladies syphilitiques.. Ce- 
pendant il faut user des plus grandes précautions, 
.d^ns leur administration ; elles enflaounent souvent 
les gencives et le pharynx , excitent le ptyalismQ,e| 
noircissent Jes dents ; eUes forment de plus sur le 
Uttge des taches indélébiles. .1 

^ Nous rappelerons à oe suj<^t que c'est en France 

. que les expériences sur l'emploi de l'or el de ses pré- 
parations, ont été faites d'abord. M. Lalduette les 
avait proposées .contre les sçrophules , et M, Ghrçs-* 
l^en, de Montpellier, en a fait avec beaucoup «de 
succès , usage ,coatre« les affections véaériennesr. Qm 
ne trouve une indication de ce traitement , que 
4aLns un seul auteur antérieur ,,Archib. Pitcdi?a,r - 
f Jfous.dironji aussi que MiCuUeiier^ quisaifiâtidet 

^ «expériences. du. mâme genre, a renoncé i l'emp^loît de 
l'or, comme anti-syphilitique ,ce qni semblélraifeâii- 

V diquer qu'il a'en^apoinlï obtienu des avaisiilâges^bieii 
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EXTRAIT DESJOURKAUX. 

..— 9f» Esquirol vient de donner Içs conclusions 
gn^il tire de ses observations , sur le déplacement du 
colon ti ans verse ehez les aliénés. 

II pense que ce déplacement peut être la cause 
des douleurs et de la constrîction (jne ces malades 
éprouvent dans l'abdomen; et de la constipation à 
luquelle ils sont sujets. Selon lui , -cette disposi* 
tion rend raison des bous effets que produisent 
les toniques évacuans, le» voyages de mer, l'équi-» 
tation, qui sont , dit-il , des fortifians des viscères 
abdominaux. * 

« La connaissance des ^its qu'il a publiés lui a 
M pain intéressante , i .o parce que le déplacement 
7ê du colon est très-fi*équent chez les aliénés , sur- 
» tout chez les mélancoliques; a.o parce que cette 
» connaissance peut rendre plus sir et plus ra^ 
» ûwinel le traitement de quelques aliénés, j» 
^Joumal-^Génide Méd.) 

— M. Rbbamoreau , de Rocbefort j a communiqué 
a la Société de Médecine du département de la Seine, 
Une observation rriative à des maladies très-graves , 
telles que des éruptions croùteusès à la tête y des 
engorgemens scropbuleox âet glandes cervicales,* 
survenues à 4a $mie du percement des oreilles , 
et par Tusage desbfHirles suspendues ^ cesparties.^ 
Peu de .personnes partageront ropiâioa de l'auteur 
sur l'origine de tant de maux. 

Uufi autre observation du mém^médeclai a poor 
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sujet un lie douloureux de la face , gaéri par une 
éruption de boutons oroùteux k la tète. 
. .^M. 6aultîer-de-Claul>rj père a communiqué i 
la même Société , plusieurs observations sur les con-^ 
Yulsions produites par des vers contenus dans les 
voies digestiyes. Une jeune fille fut surprise decon- 
vulsions et suçcoml]» le sixième jour. A l'ouverture 
du cadavre, M. Gaultier trouva dans Tabdomen dis«> 
tondu ^ oni^e vers fort gros et très-longs, couchés sur 
la.masse intestinale.. L'estomac était percé de trous ^^ 
au travers desquels aviaient passé lés. vers : plusieurs 
y étaient encqre engagés à moitié. Ce viscère incisa 
en offrit dans sdn intérieur , cinquante-deux autres* 
JLes intestins n'en contenaient que deuxv Ches une 
ajutrè enfant qui succomba le 7.^ jour^ d'une affecfcioa 
semblable , M. Gaultier trouva , «c 1 .onne grandequan- 
» tité de sérosité, épançbée dans le cerveau et dans 
j> les ventricules ; 2;o des v.ers lombrics disposés- çà 
^ et Usurla masse intestinale*, l'estoinac était lardé 
» de vers; les uq^iétaient à oK^itlé «artis ; les autres 
I» çommençaiient à le faire , ou; étaient près de sortir 
» .enliéremen1iV<e<i tout il y CT.avi^it> vingt-sept en 
» cet état ^p'fist-ii'^dife , engagés dans les ^parois^de^ 
» l'estomac.y' et 4reikte-six:Sur les. intestins.» L'estoc 
anaçdùr et volqn!iinetfx fut ensuite ouvert; il conle^ 
^Hàit encore une masae énorme de vers lonibriccntdés« 
Chw un troisième sujet , M» Gaultier put re** 
i:oi^rir aux ûntlielmintiques j qui procurèrent la 
sortie dVa grand nombre de vers. Xa guérisoa eut; 
lieu. ^ 



L C^ denk premiers faits «ont très-remanjuables 
par. le passage des ver» dans la cavité péritonéàlQ.'Là 
plupart des médeciBS qui se sont occupés d'helmin- 
tologie y pensent que les vers de l'Uomme y et parti«> 
cuJièrement les ascarides loinbrîcoïdes , sont incapa- 
bles de perforer les tnnkjoes des intestiâs -, mais tous 
en même temps s'accordent k admettre le passage 
de ces vers dans la portrioè , dans la vessie, etc. , et 
lorsqu'il y a- perforation da conduit intestinal, pisr- 
foratîon qui peut succéder à la ^hute d'une escarrhe ] 
ou être produite par ulcéreitioti. Les trous que se 
frayent les vers perforateurs , sont communément 
étroits , ayant' tout au plus le diamètre 'du ver; ceut 
qui sont produits par la gangrène otfi par ^des ulcéra- 
tions , ont communéinent une certaine lairgenr^ six 
è douze lignes; par exemple. Les vers jperforatenn 
ne passent pas pluisieui^ par ia m^me oiivertnre; 
eliacun dWx s'en fait une particulière. Les^atrtres 
versan contraire passent souvent en^ grand nombre 
par un seul trou.- La -^o^ve tlés ptieftiièrs est toujours 
active , celle des seconde presque 'cdnèf ammént'pas- 
«îve ; c'est la contuietiob des hi1%àtin»s bu' de Testo^ 
ttiac y bien plus que tettrs rj^dpres -mouvemens qui 
les pousse hors de ces viscères. Il esrdé t^tote pro- 
babilité que dans les deux fiiits qoi viennent d'étire 
eités , les perforations de l'estomac n'avaient pas été 
produites p«ir les vers ; mais il est à regretter que le 
récit de l'ouverture du cadavre ne le-fiksse pa3 ebn- 
saitre d'une manière précise. Il est à remarquer en^ 
core que dans le second cas, la sérosité àccunraléa 
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^àQsle cerveau aTait fi^ns doute plas de part aux coiu» 
talstotis, que la prëéence de$ vers dans réstotnac. 
<' .^ M. Girard a domié à la même Société , un iné«- 
moire sar les causes et le traitement des affections 
nerveuses. I^»,- première partie de ce mémoire ren- 
ferme trente et quelques observations. Ces observa* 
tîons sont presque toutes prises dans d^s recueils 
connus de tous les médecins \ trois ou. quatre seule- 
ment sont propres à l'auteur. Une de ces dernières 
a pour obj et un tremblement général produit par la 
réimplantation à* ame dent saine extraite pair erreur^ 
un autre y un trismus causé par la carie d'une dent. 
( Jonm^il^ Général de Méd, ) 

— • MM. Pelletier et Caventou viennent de trou- 
ver un nouvel alcali analogue à la morphine ,et ufïi 
&'un^ acide dans la' noix vomique { strychnos ' inix 
arnica) , et^ns la fève de Saint-Ignace {Ign^tia 
umara.) Cet alcali , difficile à obtenir, est cm des 
poisons les plus vioiens. Deux -tiers de grait^ font 
périr uniapin dans les attaques du tétanos > en qua^ 
tre oucinq minutes, lorsqu'on le» donne àrintérieur. 
TJn'e moindre quantité introduite . sous la peau , dê^ 
termine la mort encore plus vite, et de la mènn<e 
manière. On se rappelle que Vupas 'tieuté et qvle. 
Vupas antiar sont tirés également de plantes de la 
famille des stricbaoïdes. Il parait que c'est à cet 
alcali que l'extrait alcoolique de noix vomique doit 
ses propriétés. {Société Philomatique ^ séance du 
dio juillet iS'i 6.) 

9^AIr IMblt, de New-Torck , a lié au ^omménce^ 
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ment de mai dernier, Tarière ianominée (troiicbrii* 
diio-oépbaltque.) Vingt-neuf jours après ^ le malade 
allait bien ; la ligature était tombée Onze jours après 
l'opération. ' 

Bibliographie Française. 

NosOGRAPHiE Générale Elémentaire , ou Des- 
cription et Traitement rationnel de toutes les mala- 
dies, parJ.-F. Augustin Seigneur-Gens, docteur en 
médecine. A Paris , chez Gabon , libraire , rue de 
TEoole de Médecine , N.o 3o; et è Amiens, cbez 
TAuteur, petite rue de Beauyais, N.o 3. Prix, 16 fr. 

MM. Les Auteurs et les Libraires qui désireront 
faire annoncer et analyser leurs ouvrages dans le 
Nouveau Journal de Médecine, voudront bien en 
déposer deux exemplaires chez M. Migneret, Im- 
primeur-Libraire , rue du Dragon, N.o %o, faubourg 
S. G.; ou chez M. Crocharo , Libraire, rue de 
Sorbonne , N.o 3. 

MM. les Médecins qui voudront publier quelques 
. Observations ou quelques Mémoires dignes de fixer 
l'attention des lecteurs , sont priés de les faire par-* 
venir, francs de port, à la môme adresse. 



Errata pour le Numéro précédent. 

V9%e 173 > ligne 7 , au lieu de auisihle , lisez miscible. 
Même page , ligne lo, au lieu de aussi , lisez ainsi. 

IMPRIMERIE DE .MIGNERET. 
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'" 'Par M. Chomxl. 



vfjLm lllf..«..^^cÎLévaIiër de Saint- Louis ^ âgé de. qu|i«^ 
^dme-sépt ans / d'une constitution ti:âs-fbrte ^ d'un 
teiupérament sanguin y d'un caractère vif et bbuil- 
Ihnt ^ sujet à des emportemens de colère pour \e% 

• ■ t '* mm' * ^ 

motifs les plus frivoles y adonne a ru$age d6s bois- ' 
sbh^ ^piritbeusés j avait éprouvé depuis une année 
de'^fs Vbagrins : trompé dans ses espérance^, irrité 
contre Tinjùstice des liommes; il devint plus irasci- 
ble G^ue jamais^ se livra plus immodérément enebre 
^ne de coutume à Tusage du vin et des ligueurs 
dtcooliqaes ^ contracta des dettes , et se ipit chaque 
tôtilr dans une position plus fâcbeuse. 
^u santé tésistâ' assez bien à toutes ces épreavea ' 
a. i^»/ 
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fvisqq'aa léaoùt* Cq jout'-Ui, il ymttfouyer M. Bour-? 
don y élèVe eu inédédne , et soa cemjpatriote. Il se 
plaignait îde dônieurs dansTabdomen , accompagQées 
de mal-aise général et de friblesse. Il attribuait 
cçs^ douleurs & la pcesision exerééa 'piar un bati^ 
dage herniaire ; il accusait aussi une surdité de l'p- 
reille gauche , où it ^r<iumt uito douleur assez vive 
qui B*étendait vers le front et le syncipùt ; du reste , 
|et facultés intelleotiielles étaient saines, et sa dé^ 
marjcbe très-libre^' Ifc rentta cliés lui , sur le conseil 
^ui lui en fut douné , et se mit au lit. Le soir, il prit 
plusieurs laveipeps^qui n'appoii^istnlt auf une dimi- 
ipiution dans les douleurs ; il y avait dé la soif ;, mais 
sans fréquence dans' iêpoblsyàahi' aucune i^levauon 
dans la cbalédr.^ M.' Bourdon /q[ui )é tft, rengagea 
à se mettre quinze sangsues autour du oou. Cet avis 
ne fut pas suivi. 

La nuit fut pénible; ij j eut, peu de samin|^ 
M. M.... , incommodé par la chaleur du lit >,se^^V9 
et se remit au lit plusieurs fois. , 

Le lendemain matin , les coliques avaient cesfé \ 
la suite d'évacuations abondantes. La douleur* de tête 
Mrsistait et Vêtait concentrée vers le front. (Ç07717: 
presses froides sur cette partie ^ hains de pie^Sf\ 
L'état du malade paraissait un peu amélioré. . . 

Le même jour^à trois heures , il survint tout-à* 
coup des moî^vemens convulsifs , avec rènyersement 
des yeux^ délire violent , vocifétatiohs. A, huit heu* 
res y les cris avaient cessé -, il j avait des soubcesf^ti 
dans les tendon^; les yeux étaient fortement entcai* 
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liés en liante Us inîemlires ëft^ient pris par iatervalleë 
, 4l'aii« roîd^ar passagère ; le malade ne parlait pas > 
.^t paraissûi entièrement éCrangerà tout ce ^ui Ten- 
' tonrait : toqtefois. il téni^oig^a^y par ses gestes , de là 
donleua: Ipiqiqii^on le pinçait ^rtement : on ne pou* 
;vait pas 1^ faire boire ^,la respiration était tranquille; 
veile deyenaitsniipicieuse à de» intervalles éloignés. 

I^ soir y ji dix heures^ M. Bonrdpn m'engagea k 
visiter avep Ini Je malade. Je le trouvai couché sur 
sonlit *9.îl avait Le> yeux ouverts , et les.dirig^ait sana 
motif de c6té et.d'«utre> il. gardait ooqt^tamitient le<^ 
sil^nce^et ne répondi^it ni par paroles ^ ni pav 
gestes aux questiouji. qufcia lui. I^dressait II exé- , 
entait quelques gestes automatiques , des deux côtés 
indifféremment. Ses denxT pupittes ùffiraient une di- 
Jalatiôn uniforme ^ et upie égale $ensil^ilité. La.façe 
n'était vi pâle , pi injectée *, le ponls était régulier, 
$ans fréquence ', et la chaleur naturelle. Le malade 
, reîetait les bois^onn qu^pn yersait d#ns sa bouche. 

Cet ensemble de phénpmenea me fit juger que la 

. maladie avait son siège dans le cerveau^ et î'annonçai, 

, d'après quelques faits analogues ^ que vraisembla^ 

blement^elle se terminerait dansuntemp» fort court,, 

soit enl^ien ^ soit en mal : mais il était fort décile 

d'en .reconnaître la nature. L'inrasion presque subite 

des . accidens graves ^ leur développement ' à la 

^uite d'affections nuxrales vives , lenr mobilité et 

J'absence de tout mourement ftbrile ^me portèrent 

.à croire qn'ellqétaitr nerveuse. Je prescrivis^rapplip 

cation dç.largies iiinapismea aux membres inférieure ^ 
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et )e & ilonner quelques antispasmodiques 0iilaVô-^ 

Pendant la nnit^ I^'état da malade fot presque 
constamment ie même. Le~matin entre, liùit et neuf 
heures, il recouvra momentanément sa connais- 
sauce , et répondit avec assez de justesse aux ques- 
tions qui lui furent adressées. Il indiqua Id poitrine 
'cbmme l'endroit le plus affecté. Pendant ce moment 
de calmé, jl prit un peu de )>ouillon et de tisane. 
' A dix heures et demie , jl perdit de nouveau con« ^ 
'naissance', tomba dans uii assoupissement profond , 
eut quelque» hoquets , et vomît sans efforts des ma- 
tières jaii^nàtrfes. — * A midi , il fut transporté àThÂpl- 
tal de la Charité , dans <ïet état comateux. Le chirur- 
gien de garde lui fit une saignée du pied, et appli- 
qua de nôureaux sinapistiies. On crut remarquer 
, que la pupille gauche était pltis large que la droite , 
et que les membres du côté d^roit étaient moins in« 
sensibles. 'La respiratioiï devint laborieuse, fré-« 
quente -, ràss6up4s$ement augmenta ^ des niucosiiés 
écumeusés remplirent la bouche et les narines, et 
S*étouléreàt suit lés' lèvres ^ lé pouls devint intermit- 
tent, et lé malade mourût à cinq heures du soir, 
vingtHsisx heures 'après le développement des cou-* 
vuhibns et du- délire. X^ouverfure du i^davce ÙX 
faite le lâ matin , quarante héorés après la mort. 

L'extérieur du sujet n'offrit rien dé remarquable. 
L'eâtomac c^tenatt sept 4 huit onces d*un liquida 
bcunâtre^'trouble, inodore. La portion de la mem- 
brane muqueuse qui entoure le cardia , était rouge. 
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.^jLes ^Qipops étaicmt sains ^^ le. cœur é^aitim ^a 
plus volamiiieu% (|u'il u^ Test communément. 

Les ya^^eau;:^, «capillaires des méoinges in)eG[(,és,^, 
donnaient à cette meml>rane une couleur rosép/qiii 
s'est retrouji^ée aussi dj^n» le parenchyme du cer- 
veau. L'araclmoïde qui recouvre les hémisphères o£^ 
frait ^ danis pluf^eiirs pointf^, df s adhérences formées 
par des concrétions albumineuses dispoççes en 
gfUins. A là ftée inférieure du cerveau y et surlesî 
edtësy t inflaihoitètion de$ méninges était matiifeste. 
Une matière puriforme , tirant sur le xaune ^t sur le 
vert. ) tenant Je «nilieu * pour la consistance , çi^tr e lfi$ 
liquides et les solides, était placée entre Tarachnoïde 
et la pie-mère y et s'enfonçait un peu dans les inte^^ 
j^tiiôes 4«s circonvolutions cérébrales. Les deux ven- 
tfficule^s latésanx étaient dilatés et céfitenaient cha-^' 
wn environ deux à tiois onces d'un liquide lôuéhe ^ 
Semblable à du petite-lait non^clarifié , dans lequel 
j|A|^eaient quelques concrétions albumineuses plus 
manifestes autour des plexus choroïdes qu'ailleurs. 
Un liquide semblable occupait , en petite quantité y 
le troisième et le quatrième ventricules. L*inâam« 
m^on s'étendait à toute la moelle alengée } la moelle 
é{iintète n'y participait pias (i). • 



'. (i) L'inâammatiôn de Paraehnoïde difFère de telle des 
autres uemblranes séréoses , bar une circonstance fort re- 
nuitquable. D'anales autres , l'exhalation punilentea lieu 
à la surface libre ; dans telle-ei , c^est à là surfiice adbé* 
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ljQ^JC^<|ueaoifts Venon^ de iAfjfiàvtei nous a para 
•;ru v^u«ïlqu*itttérét, à raison de là rapidité àyéc là-' 
i^^Ue la màtftdie a marclilé , et de robkcurité du dia-r 

• 4 

•ê 

on s E R VA T I 6 N S 

• • . ,• ■ . . , 'i * t » j 

ava. stBVx HERNIES ppE^ika > l'uw. 4iFRà8 . 4CI99 

JPtir M^ GtmROV, dàéteurentdêdècine au Château 
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M« Lurrey/Zdans. uii rapport 'ràv nne^senration 
de h/en^ie inguinale^ opérée par Sf. Gettdron / moa' 
{rère>,doctear icVèndôiKie, altâbite les âccid^ia 
qui ont pe^^sist^ après l'opératibn y au proéédié'niia «a 
iisaçe , et la cure de 4ses àccidens & des^sfookissas^fai 
auraient' dégagé Tin tesAîa de l'iotérieiir da sac ker« 
]ï,iaire : il me semli^edi^ile à c(^ocevoir que la po- 
sition sur les genoux et la tdux.CQinihandéea aa^ola- 
lade , puissent faire sortir d'un sac herniaire ime 
portion d'intestin qui. j serait étran^ée : }è ne yeàz 
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j^iite entre l'arachnoïde et la pie-mére , qu'oit la reiiconr 
tre presque constamment;, excepté dans .rintériour des 
^ventricules^ où le pus est sécrété par la surface libre de 
Tarachnoïde. Lés médecins qui s'occupent d'an atomiepa* 
tholagiqùe , ont de iréquentes occasions de reconnaître 
cette disposition qui est presque constante* 



Cmim^-mcim. sSi 



fbSy coome os Ta fiât , ij nn o^n cf me 

pavr expliquer des mmisACiiieiu^àla 
^■■e opcntiiai de kovie , aiab fe crab plu 
Bâtard de les mÛAma k me iiiiUii ett de l*cfiioiiiae 
.ddcsnterti». Cette explicatim sen admissiâe , 
m KoBi pamcat & pteate i ^ qoe aon-seideiDCBt le he^ 
^fsct 9 sais airair toas les syaiptéaies de FeCiaDgle- 
■Mat , peareat exister après aa défarideaieBt opété 
4^l*4bis sm le casUct da sac Wniaiie et sar Paa* 
y et si TatiL vaitecs acddeas céder à Peaipioi 
Tel est asoa preadcr bat , ea t4 
Fakervatioa saivaate, qae î*ai 
cadDîe soas les jeux de IL Dupa ytien , kfsqoé 
raais â&re arioae a mdtcl-Diea. 



la fraaae FeaiDat , âgée dé daqaaate-tnas aas , 

aâs aae tBaiear dai» rsône 



paasis cnaieaa cette aeraiepar 



. Le4fimier iSiS^cUefit aae elittte sur lecAté 
dasit^laïqadfelBt same de doalears i rabdonea ^ 
deceiiqaesèt de cpastipatiea. 

- ^ Taoïs fomrs apvts , peodaat des efforts poor dler à 
la salie, oéoesniés -par la ctmstipatioa , aae taaiear 
^pins fiilMaiyi mw qae de coetaaie se aïontca toat-a- 
^)oap daas Paiaedrotte. Le aiéaie )oor , les cfdi||aes 
fioveat pins TkJeBtes;'il se aaaaifiesta des Toaûsse- 
aieas de aotièresdaliordlNfieaseSj pais jaaaâlsas et 
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fétides; M j eat constipation. Ua^ çtédUoin ^tip^ 
pelé, Topératiou conseillée ; la maiiade n^j eoâieiit 
ipus, et persiste dans son fefds jusi^u'au ^ février^, 
)our 4e 9oa entrée Âl'H6tel-*Diea. 

Le lioqaet^rles Yooiissemeas y les ^csdSi^es ^ ub 
l^nstipiition e;xistaient encore , et àVaieùt épuisé liâ^ 
jToroes de la.makdev Le ponls était très*^£|ibleet trif^ 

Cependant h peau, qpi contrait la liémie était 
.saine^ Examinée attentivement, la tojDaieâr £ifr jogée 
^€on|enir deux hernies ; xine inguinale et une criï* 
xale. Celle-ci. rfat réduite y M. Snpajtreu opéra la 
.be!rnie inguinale; 

Vne incision cruciale fut faite ans tégumens; les 
quatre lambeaux relevés , le tissu cdlulaire disses 
que I le sac herniaire mis à découvert , on ooupai en 
dédola|btyUue petite portion du sac qui fut txouvé 
jpar^out-intimemisnt adhérent àrintestiù: cettedil^ 
.ficulté n'arrêta pasJM. Bi^pujtreo.; lé .sac .fut disse* 
que , e t . les parties . antérieures; et li4émlts : de TiiU' 
testin furent misejs k découvert : IVn y x^c^nol de^ 
traceH d'ânflammation, mais aucune- de géttgrene» 
Cette portion d^intestin levait environ deux, ponces. 

Le doigt détruisit l'adhérence qui existait entre le 
collet du sac et Vintestin. Un bistouri concave bbu- 
tonaé fut passé entre <;es deux parties ^ d; Ton opéra 
le déhridement en haut et en dehors ^iont à-laTG^ 
, sur le. coUet vdu sac et sur le pilier antérieur de Tan^ 
^lean inguînaL ., . , 

hernie j&tait irr^duc^tible.^ ^ l'int^e^tin %ihé^ 
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«|8t^eftOûre<& touleio partie postérieure du sac , et 
4QBtte partie eUe^mèngie était nnie aa ti^iù' cellulaire 
•jubjaéënt t. 

' ' Le paiisèment fat'simple ; la inaladé fat mise à Vvl^ 
i^age de Teau de yèaii et delayemeit^ étnolliens. Pen* 

dant toute la journée , la fômme Feuillat présetitk 
\iH 8jmpt6me8 snivans : 

• Coliques , hoquets^ vomisseméns de matières] au-» 
•itâtreset Jetides y constipation ^ 'les layemeàs sont / 
i^qelés sans aucQnè 'matière aiyine (r). 

M. Dupuj tren n'attribua point le hoquet , Jes vo- . 
wisMuenÀ /& un étranglement interne , mais bien à 
i^irritation du canal intestinal La malade. fut mise 

^ns le bain*, leeactidèns se calmèrent; la constipa- 
-tioà'per^sta. V 

' Lé • lendétQàin y en fit prendre* deux bains à la 

malade., Les coliques, les yomissemens , les boquets 

cessèrent; là femmie Feuillat eut deux selles; son 

pouls se releya. % 

Le 3.« jour; des éya^uations abondantes wrenl 

lieu. 

r . • . \ 

.(i) C'est dans ua état semblable qU^un médecin nommé / 
Satis; trouya le malade opéré par mon -frère | M. Gen« 
dixmticle Vendôme» M» Satia crut Toir au fond de ta 
plaie y Pintestin qui pourtant était réduit'. Il attribua 4 
cette, non-réduction siipposée I les accidéns qui persil* 
talent : il Uàma l'opération sans savoir comment elle avait ;| 

été pratiquée | et prononça, au malade un arrêt de mort 
qui heureusement ne fut pas confirmé. Sa conduite lui a 
^alu les pistes reproches de M. le rapporteur; 
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Le4.« iotuTi on procéda «u piremieir Mttsenieiilr 
on romarqiu U déYeloppement M «(tiélqoes ixmr^ 
|;eoBs charnus^ et un peu de snpparation. On dis^ 
tÎBgoait encore. Kiitestin au fond de la plaie ^ d y 
eai de la diarrhiée. ( lAvement d'eao de pairots ^ 
avec additidh de laadannm. ) • . 

]pe$ S ,6) 7'.« joarf y la plaié fournit mta »ii^ii»#* 

lion trè8-alK>pdante ; len l>Oargeons cbamuâ «ont 

pâles, On panse avec de la cliarpie brute , ce cpi slif* 

rfit ponrles ranimer, et obtenir nn pus moins «bont 

dant et plus épais. ^ 

, Xe dévoiement ne tarda pas k se calmerai la pkte à 
jjie cicatriser y et la, malade sortit en bonne santé Ip 
ni mats 181 S , un. mois après l'opération. Qn lui fii 
porter un bra jer à pelote concaYe , ponr soutenu ]â 
bernie irréductible , et s^oppioa^ à son aocroissement* 

^ Je me proposais y en envotant cette observation , 
de démontrer, !.• ^ue les ! accidens de l'étrangle- 
ment péuTCiit subsister après un débridement bien 
fait y et ji'ètre que le résultat d'nnè irritation , ou 
inflammation du canal intestinal ; 

11.0 Que quelque faible , quelque défiûllànt que 
soit un malade , tourmenté depuis plusieurs jours 
par les accidens de rétranglement , on ne doit point 
.ci;aindre de l'opérer ^ car souvent à la suite de l'opé- 
ration y les. forces et le pouls se relèvenlf d'une ma- 
nière en quelque sorte' merveilleuse. L'observation 
qai suit appuiera cette assertion. 
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.Observation sur une hernie criirqle gauche y opérée 
après huit jours d^éUnngtefnent. 

' ' ■ • ■:..•••. y • 

; MaâempUelle Cocbin , parveute ^,Mi>.ciit^atatef 
mième fiiinée^ portait depuis six çms'un^ tumear 
çU^a r»ne gauche , çt était depuis ce temps sujette 
&,4'^S3j9|i fgrtes coliquei^; Cette bctruie n'étaii pai 
sutyenue l^la çpite d'uiiieflfort , et 1^ inidàde uesaiis^ 
gf dit niém^ pas qu'elle .eût de» reports aveei siée 
99Uqnes. _,. ' '-, . >. , . -.. ..:/ .- •.'. . înr: 

« . Le :$ avril 1 8^8 , . ell^ ressentit: d^' (cdiquès^hril 
^ jptf^ates ; qu^^ , 4e coutume i : e^lle ;6it .de vains' eflporl^ 
pour aller k la selle ; la tumeur auçmeutàbielAâfcf 
f^.^e.mfn^festa des vomis^eJEneps idê matuli^ Bi- 
lieuses.. - ■ . : '.. ' î'."^ -. ' " '^ ' 

^1 Les 6 7. 7 y 8 ayril ^ un pharipaciah;cpri! seul Voit li 
^lade , uft i^dottte inéroe^.peâ qu'^e kornie existe^ 
^fiU|e-|Ç;oc)iiii^ B-qp lait pa^ meatiocu Des purgàfifs 
^f}fi% -dûnnés, }a idmstipafion nç oease pas ; les VonGiia<« 
i|l^ixiens et les. douleurs augmeétént. On cesse; lea 
piirgatifs.3 outjes i^mplace par les calm^nSy quisoat 
a^tmu^sji»qu'a^ iSavriLau^^plir, ' ^ *, ..«i ; 

^,, Ajior» je.^fus appelé ^ et f«app4^ d# Taspeçli 4^ 
matières, viimiei I je dçinaadai à oette malade 8t;;èllb 
n'atait pas uue tumeur daus quelque p»iie du nas- 
yentre oiji §,ans Taiiveit Sa répouse. fyt négatire.' Je 
You|u8 m'assur^r d^lav^rîté^et je lioàTài dima Faine 
ya^che^ifu^.,.tuipettr Ati volume d^ poing.' Lft|>%att 
^ait saifie.] Le bas-ventre n'était douloureilx que 
^9ff les partiel I^s plus yoîsipes d* la hernie; Pepuiîf 



Uail jours , la msJadç épronv^it des' coliques , des: 

Loquets , des TOmisse^ens de matière^ jannes et 

fi^des j la constipation n'avait pas cessé. 

Cette fëmme^ 4^ane ùXble constitution y semblait 

anéantie*; elle orc^yait Id mort inéTitablé/ Lé'ponltf 

* "^ . • • • - » 

était lare et i peine sensible , les extrémités firoidéî^.* 

Cet état parot teUement alarmant , qn^un des con*' 

fipèpes^eî'ayais convoqués me conseilla dé ïïè' poînf 

epérer, crai^iqit que la mort n<é snrytnt dans ts 

Jinit. Je tentai vainement le taxîs^ et je me décida? 

àe^.smieia, 'Pepéràtion', que je pï^fiqtrar devant 

j^ûswnrs ebirargîens , mais aidé pàrticQli'ërénlëdf 

• Un pli fait iila peau ^ dans le sens du Itgam% 
deFallope, fut conpé par une incision perpei93îdti-' 
kSre. Une sêo<^de incision portant du milieu "^e^Ia 
première, fui prolongée à deux pouces âH tSîé da 
pubis ; les deux lambeaur Inteimes ét^ lé UiTinbeifo 
externe furent disiéqnés et écattéà/Lés- làmé^ttoÉ 
ifàîu celiukiiPe coupêts-j je ne tardai -^as à ^tl-oUvèr 1er 
iae bérniair^ tris^^fonflé et fluctuant ; tmf petite W^ 
verture faite en déiitAani 4oiink fîÉSùé li'tatit dimi^^^^ 
ràr&àé, sércttité/ ])es <;ièeaux adhèv{réttt<lTndiioB 
dû sac qbi fïil taiRé to quatre lambeAte!<!Kfyit'alo>ii 
une anse d'in^esIlBi ^réle , de tfois potiées , îiioibttn^'^ 
maig sans, mai^ae de <^ti^ène.' i>éi Mërîî k/He y ttàé 
|K»Ktlèn< d'épiplnon adhérente ^aù f^d Ait sitf: ' ^ ' 
t'eftlr^ité d'dfti bistouri' coricbve'-bottdtïnï^ftt 
conduite sw le dergt , et poVtéè jrtilrc TWlestîn et 
Uf iioI}èt4iï sacj «i le déhri^ien^ttt'fttf^p^éMïït^ 
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t^nent en haut, sur le collet da sac et la partie'»' 
inoyenne -du ligameùt de Fallope. An moment 
m£me i rintestin prit une couleor plus vive^ Il £tit 
aisément réduit après que la portion étranglée 
e&t été reconnue saine. L'épiploon , trop adbé«* 
renty ne fut pas jédjiit. Le panseynent consista 
en un linge fin trempé dans Tean de guimanve, 
delà lAiarpie^ . imecom^présse^ el une bande roulée 
epspjca: 

Qft ordonna i^ bofiillàns de Toan et des demi* 
lavemens émolliens. La malade eut pendant la nuit 
àeshoqneîM^ mais plus dé romissemens. Elle rendis 
pftur rànns beaucoup de T.ers , et les laremens reyin-^ . 
nnt' feints de bile. 

,.I^]imdemaif| niaiîn'^, le pouls était^plos fort. Dans 
;la)i{iifiiée/)es.^lf{(|UfBt#9 lesvoraissemeiiaii^essèrent;.. 

il j ei^t encore i^yelqms ooliqu«s« .Qkaque laTemenl 

pçcim^pia nne selle. Le T«ati« était. m^ pea tendu. 

^FofnenL émolli ) 
..Le aeoond joui: pipfti^ ropécation;, U mabde net' 

ibilffiratt plus et ayait repris courage. 
, Le 3a jour, pvenîeff paneemeotyla éùpfaniiên 

n'était pareneureétaldicu Le baa-renftve était sonple, ; 

Ê^guà doatynr; le» adles étaient abondantes j mais paf' 

If^ipqg^eo dea-IavemoM» 

Ixsîonrs aoifans, la malade semUait t<mt-à-£ût, 

bien sortante*. Lea selles étaient natucUea ; la plaie 

lnéseiMU de rengorgeoMiU pendant plnsiears îesua ;. 

la soppWBiiion fut peu abondante; la eieatrice fn| 

aipca lente à sn iotnci. X* ipah^ aa leva cependant 
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an dixième {onr , mais k plftie ne fat ço|ifipI^te|||€rii(. 
guérie qa'un mois et demi après Topératipn. . . 
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JExiraUes du Journal du docfejur^TjusoiAiifD y^ekinûr;*^ 
gien-major de la frégate du Roîf la Galêlik^'^ 
-pendaut s^. c^tmp^^e.dluns iè LeyaMU^'en 1816 

. ,. . 1 . . ■ • 

coMÎttUKiQiîriêES PÂa m. l« baroiv DÈS GÉNETT3ES . 

' PROFESSEITR tZ LA FACULTE DE lilEBEÇ^lf K. , etc. 

Dtpui^ iinè Icnagoe suite* dé 'siètlèfs y la 'pesicf a 
exercé ses fiiréurs sar une grande pM^lé^dutnoiidé ^ 
et notamment dans lescontrée^îMJèntalés. Ôii' de' ' 
connaît ni le Uèn, m les glermes de sa liaiÀsàniie. 
X'histcâre nous apprend que l'Egypte éptmié ttS-- 
^aemmeat sek ravieiges déplÀ», uâ temps immé* 

L'expédition d^gjpte a fiMi^nii nuxt médecins^ Âe 
Farmée , et notamment ji M. le Baron Z>es *6'enchtes ^ 
les moyens dé ir^cucfiUir sur cj^^ malauiè, une s^té 
d^observations que l'on consultera ldii)ours aTecr£rtiit' 
et intérêt. v ' v -, • - 

' On a de tout temps agité la 'question de «sayoir' si 
via peste est endémique en Egypte , ou non: Quel- 
ques-uns ont voulu qu'elle j f&t épi^ortée du dehors. 
Mois des obser1r£^<^s >fi!|ité0<^nf 4ifféirêlis lieux , âîl- 
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montrent que lorsque la communication ëtait totale- 
ment interceptée entre l'Egypte et les autres côt^- 
trées du Levant y ces contrées ne ressentaient que 
peu ou point d'effets de la peste. Il parait donc que le 
germe de ce fléau tient plus particulièrement à l'E- 
gypte 9 où il s'est perpétua jusqu'à nos jours ^ et que 
c'est là que sont nées les différentes pestes qui ont 
jfait époque dans le monde ; elle y ferait donc endé- 
mique. Le climat favorise son développement ; elle 
s'y reproduit, et s'y reproduira tant que son germe 
n'aura pas été totalement anéanti. 

La peste ne règne point toute l'année y du moins 
bien sensiblement -, on croit que son germe se dépose 
pendant un certain temps, sur les corps susceptibles 
de le retenir. Il peut y demeurer inerte et amorti 
pendant un espace de temps plus ou moins long > et 
se |:*eprpduire ensuite avec vigueur , et soudaine*- 
ment. Il est cependant rare de viv^e «n Egypte, .^t 
même à Constantinople , absolument exempt de la 
peste , pendant plusieurs^ années consécutives ; il y 
a tous les ans , on pôut'rait même dire chaque mois 
de l'année, quelques accidens. 

Ne pourrait-on pas d'ailleurs attribuer les causes 
de la peste , aux soudains et' fréquens ckangemens 
de température, aux brouillards épais, à Tétat de 
l'atmosphère , dont la chaleur et la sécheresse exces- 
sives pendant le jour, contrastent singulièrement 
avec la fraîcheur, et l'humidité des nuits ; à la quan« 
iité innombrable d'insectes de toutes espèces dont 
l'air est temple et le sol couvert^ à la prompte di-r 

a. 19 
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composition de leurs débris dans les frieqaentes mé« 
tamorphoses qu'ils éprouvent ; enfin k ce vent dan-^ 
gereux nommé kampsin par les Egyptiens , qui 
tuerait infailliblement si l'on ne se hâtait , lorsqu'on 
y est exposé , d'éviter son influence sur l'organe 
pulmonaire ? 

A ces causes générales , il en est de particulières 
à Damiette et Alexandrie. La premier^ de ces villes 
est située au voisinage de la mer, d'un lac immense^ 
de plusieurs eaux stagnantes , et d'une infinité de 
rivières ; la seconde est entourée de citernes dont 
les eaux, à force de décroître , ne laissent plus 
qu'une boue marécageuse et fétide, d'où émanent 
des vapeurs meurtrières. D'après cela , on ne sera 
pas étonné si la peste sévit plus souvent dans ces 
deux villes que par-tout ailleurs. 

Quoique cette maladie se voie moins fréquem- 
ment à Smjrne, à Salonique, à Const^ntinople , 
qu'en Egypte , on redoute également , dans ces 
villes , le vent cbaud et humide. Ce vent disposé l'in- 
dividu à une absorption plus facile , et le rend plus 
impressionnable k l'action des miasmes contagieux. 
On le regarde à Smyme, comme indispensable au 
développement de la peste. En effet , l'hiver de 1 81 7 
y fut plus sec et moins pluvieux que celui des années 
précédentes ; aussi la peste fut-elle plus rare , et ne 

fit'^-elle que peu de progrès. 

* 

« La peste, en Egypte , est toujours en raison de 
w l'humidité de l'atmosphère^ dit M. Pugnet. » C0 



jtD^me auteur ù. observé que la pe$te de Damiette 
commençait, toujours après les pluies d'automne. 

On doit ajouter h ces causes de ]a peste y la maU 
propreté du corps et des vêtemens , la suppression 
de la transpiration , une trop vive appréhension de 
la maladie chez la plupart des Francs , 1q défaut 
d'exercice 9 des travaux excessifs ^ ^insuffisance et la 
mauvaise qualité des alimens y une suite de mau-** 
vaises digestions ) un état saburral négligé ^ les excé^. 
en liqueurs spiritueuses et en femmes > etCà, comme 
autant de circonstances qui font renaître et propager 
le germe toujours existant de la peste ; de sorte que 
s'il était possible d'anéantir les unes et d'enlever le^ 
autres y on parviendrait peut -être à se mettre 4 l'abri 
de la contagion ^ avant même d'avoir obtenu l'e^p-* 
tinction absolue, du germe péstilentijeL 

Pans tous les temps ^ on a considéré la peste 
comme une maladie contagieuse. Quelques personnes 
ont nié cette assertion^ et ont prétendu justifier 
leur opinion en citant quelques exemples de commu* 
nication très-directe sans infection. Elles pourjraiçnt 
en dire autant de la variole ^ de la gale , de la sj:phi-f 
lis ) et de toutes les maladies ^ ^ui ^ j^usqu'à ce jour « 
ont été réputées contagieuses* Mais ii suffira de r<é^ 
pondre à cette objection , en demandant pourjjuoi 
cette maladie y si elle n'est point contagieusCj épaf^ 
gne^-t-elle d'ordinaire , ceux qui s'isolent ^ et.i^ 
clxerche-t-elle*ses victimes que dans la foule et la 
confusion? Cenx qui ont avancé cette opinion | n'ont 
pas toujours assez distingué l'état de maladie de celoî 
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de la conralescence. IHusieurs faits portent & croire 
qu^elie cesse d'être contagieuse , dès que la fièvre 
est éteinte. 

On est pourtant convaincu que le contact ne sufSt 
pas toujours pour la contracter. Le médecin en chef 
et beaucoup d'officiers de santé de Tarmée d^Orient^ 
touchaient journellement des pestiférés , et ils n'ont 
pas tous été atteints de la maladie. Outre le contact, 
il faut encore supposer dans les individus y une dis- 
position particulière à recevoir l'infection. 

En général , tout ce qui change ou modifie brus- 
quement la manière d'être habituelle du corps , lui 
offre une nouvelle cause de développement ; c'est 
ainsi qu'elle succède tout-à-coup à un excès quel- 
conque y à un émétique de précaution , à un bain de 
propreté ^ à un violent accès de colère, à une marche 
précipitée , k une diarrhée supprimée , etc. 

On a constamment observé que la peste sévissait 
avec plus de force après le càréme des Grecs et le 
ramazan des Turcs. Les premiers observent sévè- 
rement chaque année plusieurs carêmes très-longs , 
pendant lesquels ils ne se nourrissent que de légu- 
nies et de racines. La viande , le poisson sont défen - 
dus. Ils ne peuvent assaisonner leurs mets, pas même 
avec le beurre et l'huile. Après ces carêmes , des 
filtes multipliées se succèdent y les gens se réunissent 
alors en foule dans les temples , et n'en sortent que 
pour se livrer k la débauche et & toutes sortes 
d'excès. 

Le Musulman n'est pas moins sérêre lors du rama- 
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z^n ; il ne mange et ne boit que lorsque le soleil est 
couché. La plupart travaillât tout le jotir, et atten- 
dent religieusement la nuit pour réparer leurs for- 
ces , et se livrer aussi à des excès que les privations 
qu'ils se sont imposées dans le )Our , semblent auto- 
riser. Or y il n^est pas étonnant que le corps , après 
ces époques y se trouve dans un état de susceptibilité 
bien propre li la propagation du virus. 

Une autre cause d'infection , c'est la vente des 
bardes et effets d'un pestiféré , souvent au moment 
où il vient d'expirer. Le Musulman revêt y sans au- 
cune crainte, de pareils vétemens. Il est bientôt la 
victime de son imprudence. Si c'est unei pelisse 
fourrée, et que la saison ne permette pas de s'en 
servir de suite , on la renferme^ et , à l'arrivée de 
l'hiver, on la sort encore infectée. Contenant le 
germe de la contagioh, elle se répand bientôt de 
nouveau , sur-tout lorsque l'état de l'atmosphère y et 
les causes nombreuses déjà énoncées ^ viennent fisici^ 
Hier sa priopagation. 

On ne peut rien statuer sur la nature de la conta<» 
gion y on n'est pas beaucoup plus avancé sur son 
mode de transmission. Ce que l'on sait y c'est que lé» 
caù^s de la contagion se concentrent principale-- 
meut autour du malade , qu'elles en imprègnent tout 
ce qui l'environne y et que le contact est la voie la 
plus ordinaire de comtnunication. L'air peut bien 
quelquefois lui servir de véhicule, mais il en émousse 
au moins l'activité. Si , au contraire, le local est 
resserré , et que l'air ne puisse j circuler librement ^ 
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les miasmes ne setont point divisés y et il sera impru- 
dent d'entrer dans un pareil lieu , sans , au préa- 
lable , en avoir fait ouvrir toutes les issueii y pour 
faciliter l'entrée et la sortie libres de l'air. 

Les transpirations pulmonaire et cutanée, les 
exhalaisons que répandent les matières rejetées par 
le vomissement , ou ^i sont le produit des diffé- 
rentes excrétions j sont encore autant de véhicules à 
l'aide desquels se propage la contagion. 

M. Tortoris , chirurgien de la Marine , considère 
la contagion « comme une émanation sortant direc- 
» tement des corps vivans, réunis pendatit un cer- 
)» tain laps de temps dans des lieux ressejrrés et peu 
» battus par l'air -, émanation qui n'est autre chose 
» que l'oxyde gazeux d'azote détérioré , qtii aurait 
» acquis des qualités délétères par les divers états 
». d'accumulation et de concentration auxquels il 
» peut arriver. » ; 

On n^a que des notions très-incertaines sur le pins 
ou moins de tendance qu'ont les corps à s'empare>^ 
de la contagion, à la retenir et à la communiquer. 
Cependant il paraîtrait que les corps organiques ou 
inorganiques sont d'autant plus aptes h retenir les 
miasmes contagieux , que leur substance est moins 
compacte et leur tissu plus lâche. Quoiqu'on ait 
voulu établir une distinction entre les corps suscep- 
tibles ou non dé contamination , la ligne de démar* 
cation exacte n'étant pas fixée, on ne saurait être 
assez en garde contre toi^t ce qui a été èxpdsé an ve^ 
yiin pestilentiel , sans l'avoir auparavant sonmis à la 
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libre action de Faîr , du calorique ou de Teaa. Ces 
trois fluides paraissent être sur-tout destructifs du 
germe pestilentiel y et leur action sur les objets con- 
taminés , n*a jamais trompé Tattente de ceux qui 
s'en sont servis. On trouve ainsi dans chacun de ces 
fluides y pris séparément , le plus sûr préservatif d'un 
fléau que leur combinaison développe et propage. 

Si des observations nombreuses ont prouvé que 
ceux qui ont été radicalement guéris de cette mala- 
die y sont k l'abri d^une nouvelle attaque y du. moins 
pour la même année ^ il en est d'autres absolument 
contraires. On a vu dans les mêmes épidémies y le 
, même individu en être atteint plusieurs fois. Ces 
faits, quoique peu fréquens, démontrent néanmoins 
qu'on peut avoir la peste deux fois dans la même 
année. n 

Est-ce à l'air moins humide de 1817, qu^on a 
dû; à Smyrne y très-peu d'accidpns de la peste , ou 
bien aux épidémies de rougeole et de variole qui ré- 
gnèrent l'été précédent? Les habitans ;Sont convain- 
cus y d'après une longue expérience \ que l'un et 
l'autre j ont contribué- 
Dans toutes, les Echelles , on craint plus la peste 
d'Egypte que celle de Cobstantinople. Le germe 
de la première serait-il plus actif y et celui de la se- 
conde s'affaiblirait-il en setransportant dans des ré- 
gions plus tempérées ? La solution de cette question 
est difficile 

La plupart des médecins qui ont vu la peste de 
près 2 et avec lesquels î'ai été en relatiou, siont tous. 
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de cette opinion , qu'elle tend k prendre le caractère 
^des maladies régnantes. Ainsi les fièvres catarrliales^ 
les bilieuses , dominent-elles , la peste débutera 
comme ces fièvres. Elle en aura les signes essentieb , 
et ce ne sera que quelque temps après qu'on la 
distinguera des autres , par la gravité et la marche 
rapide des symptômes. 

M. Bertrand y à Seyde , distingue la pes^e en in- 
flammatoire y en bilieuse et en. ataxique. Il m'a dit 
en avoir guéri un assez grand nombre y en leur ap- 
pliquant le traitement approprié à cbacune de ces 
fièvres. 

MM. Lafond père et fils ont vu i Saloniqne , 
beaucoup de malades atteints de la peste. Ils ont 
observé que cette maladie se présentait sous mille 
formes différentes , et souvent avec des symptômes 
inflammatoires qui disparaissaient bientôt pour Faire 
place aux symptôn^es les plus graves^ Ils la considè- 
rent comme un typhus porté à un très-haut degré , 
- et ils la traitent avec les mêmes remèdes. Sa marche 
est plus rapide que dans les typhus ordinaires \ les 
accidens graves qui surviennent succèdent avec plus 
de promptitude, et c'est à leur rapidité que Ton 
doit souvent attribuer la nullité du traitement qu'on 
emploie. Quoiqu'elle soit éra^inemment contagieuse y 
ces médecins, malgré leurs fréquens rapports avec 
les malades y se sont constamment garantis de ce 
fléau. La seule précaution qu'ils prennent avant de 
toucher un homme suspect, c'est l'immersion de la 
main dans le vinaigre. 
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Celte maladie y fait le plus ordinairement des 
ravages lorsqu'elle y est apportée par quelques bâti- 
mens d'Alexandrie. Elle s*y développe dans toutes 
les saisons , tantôt en hiver , tantôt en été-, mais elle 
fait moins de progrès qu'à l'époque des fortes cha- 
leurs et des grands froids. La peste fit périr dans 
cette ville , il y a trois ans , dix mille personnes. 

MM Ferrand et Caporal , à Smyrne , et M. Au- 
ban , k Constantinople , ont fait a - peu - près les 
mêmes observations que MM. Xafond. Tous assu-* 
renl que l'on confond souvent la peste avec une infi- 
nité d'autres maladies régnantes , et qu'elle simulé , 
maintes fois , les fièvres ataxiques , l'apoplexie , etc. 
Aussi le médecin doit-il se tenir toujours en garde 
contre ces méprises. 

L'extrait d'un rapport adressé h. Son Exe. le Mi- 
nistre des Relations extérieures, relatif aux ravages 
qiie fit k Constantinople la peste ^e 1Ô12, quoi- 
qu'approximatif , prouve Combien ce fléau est ter*- 
rible. Il m'a été communiqué par M. Auban , témoin 
de cette peste : 

^ Pestiférés. M<JTts. 

Il y eut a l'hôpital de France .... 3 a a4 

La population des Arméniens catho- 
liques s'élevait &4o^oooames ; il y eut 
àrhôpital, i 90 60 

En ville • 1^200 aSo 

La population des Arméniens schis- ^ 
matiques s'élevait à 60,000 âmes ; il y 
eut '. ••.,.. 2^000 1 yiàù 
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. . , - Pestiférés. Morts. 

I^ popuUtion des Juifs s'élevait à 

5it?;Ooo \ a,ooo 1,800 

, La population des Grecs s'élevait 

à 80,000.^ 10,000 5,3oa 

* « 

De plus , il y eut à l'hôpital Grec 
de Samathlos i,5oo 900 

Pendant l'espace de 70 jours , il est mort chaque 

Jour 2,000 Turcs;, et d'après le calcul et les notes, 

saus doute exagérées de M. l'abbé Courbeau , au- 

m^nrer de l'hôpital de France , il résulterait qu'il y 

j^nt 4oo,ooo personnes attaquées de la peste , et que 

2,odo personnes seulement furent sauvées. 

Ce qu'il y a de positif^ et ce qui est constaté par 
les registres , c'est que l'on fournissait chaque se- 
maine pour la subsistance des habitans , 5 1 ,000 kil. 
de bled , et qu'à cette époque on en avait retranché 
1 2,000 , ce qui équivaut à-peu-près au quart. Mais 
il est bon d'observer que, de cette déduction du 
quart , on ne peut guère fixer d'une manière précise 
la^ mortalité , puisqu'en temps de peste quantité de 
,personnes s'émigrent pour aller habiter Scutaii , ou 
des villages circonvoisins. 

Ainsi tous ces calculs , comme je l'ai déjà dit , ne 
peuvent être qu'approximatifs. Ils indiquent seule*- 
ment , d'une manière évidente , les pertes considé-- 
râbles que font les grandes villes de l'Orient. 

Dans les diverses Echelles du Levant, il n'y a 
point de Lazarets comme dans les ports Europ^eus 
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de la Méditerranée. Les Francs et quelques Grecs 
s'éloignent le pins soayent des villes infectées, ou 
bien ils se renferment chez eox. Une seule l>arrière 
pratiquée à leur porte , les sépare alors du foyer de 
contagion. C'est là que se rend chaque jour le pour- 
yoyeur chargé d'approvisionner la maison. Tous les 
comestibles qu'il apporte sont aussitftt plongés dans 
Feau on le vinaigre. La plupart des étoffes , après 
avoir été soumises & l'action de l'eau seulement^ 
sont étendues en plein ak et sur des cordes pen«* 
dant quarante k cinquante jours. Enfin l'on expose 
au feu ce qui ne peut l'être à ces agens. 

La plupart des Musulmans commencent k se livrer 
avec moins de sécurité au fatalisme. .Si à Constantin 
nople et à Smyrne , ils ne prennent aucune mesure 
pour se garantir de ce fléau , nous avons vu plusieurs 
autres villes où Ton prend des demi^-précautions 
qui y dans la suite , pourront être mieux raisonnées. 

A Salonique , le chef des douanes est chargé de 
faire visiter tous les navires qui arrivent au port y 
sur-tout ceux qui viennent d'Egypte. Pendant notre 
séjour dans celte ville , un bâtiment turc, chargé de 
riz et venant de Damiette^ ne put débarquer sa car- 
gaison qu'après que l'on se fut assuré qu'il n'y avait 
point de malades k bord. 

M. Fauvel, Consul français k Athènes , m'a assuré 
que depuis trente-six ans qu'il habite cette ville ; il 
n'a vu la peste que deux fols. Lorsque nous y étions , 
on l'annonçait à six lieues du c6té de Négrepont, 
QiK>ique la surveillance des Athéniens ne soit pas 
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trés-rigoureasé ^ cependant le gouvcrnear avait fait 
fermer plusieurs portes de la ville. Les gardes Alba* 
naises occupaient les autres , pour en refuser Tentrée 
h ceux qui leur paraissaient venir dé ces contrées. 

I^ peste se déclara , il y a ^atre ans y dans un 
village voisin de Lamaca (île de Chypre.) Un cordon 
de troupes fut aussitôt placé pour empêcher 4oute 
communication, et la maladie n'en franchit pas les 
limites. Les bâtimens venant d'un pays contaminé , 
y iont soumis k une quarantaine, avant le débar- 
quement des marchandises y et ces marchandises 
sont mises à terre avet précaution. Par cette me-^ ' 
snré de salubrité , Ton est parvenu , depuis long- 
temps, dans cette partie de Tile^à se préserver de 
ce fléau. 

Soliman, pacha de Saint-Jean-d'Acre, qui gou-> 
verne une partie de la Syrie , cherche à éviter Tin- 
troduction de la peste dans cette ville , mais les 
mesures qu'il met en usage sont ridicules. En voici 
une preuve : le brick de commerce français , la Pro- 
x^tdence , capitaine Beaussier, y arrive venant de 
Earute^ où régnait cette maladie contagieuse. Ce 
capitaine avait abord plusieurs Turcs passagers : ces 
Turcs sont admis le même jour à la libre pratique 
avec leurs effets , tandis que ce bâtiment et tout son 
équipage sont envoyés à Caïffa, distant de deux 
lieues , pour y faire une quarantaine de huit à dix 
jours. 

Telles sont les mesures que quelques villes du 
Levant commencent à prendre. Il n'y a pas de doute 



que la peste ferait infiniment moins de ravages , si 
Ton mettait en pratique les moyens usités dans nos 
lazarets. 

Smyrne a dû la peste de 1816 & uvt bâtiment Te- 
nant d'Alexandrie. Soupçonnant que les marclian- 
dises dont il était chargé pouvaient être contami- 
nées j les Francs firent des démarches pour mettre 
ce bâtiment en observation ; mais les douaniers 
avaient fixé le jour du débarquement de la cargai- 
son ; ils persistèrent dans leur résolution , et les 
portefaix qui s'en occupèrent contractèrent bientôt 
la peste, et la répandirent dans toute la ville. 

LITTÉRATURE MÉDICALE. 



MEMOIRE 

aUR LA MEMB&ANK PUPILLAIRE (l) , ET SUR LA FOR- 
MATION OU PETIT CERCLE ARTERIEL DE L*IRIS ; 

Xu à P Académie Royale des Sciences y dans sa 



( I ) Huit joars après la leoCure de ce Mémoire à PAca- 
demie des Sciences | M, le docteur Portai a fait lire une 
note sur le même sujet, a JHgnore , dit M. Cloquet j si 
1» les faits qu'elle renferme ont de Panalogie ayec ceux 
» qui me sont particuliers. Je ne rappelle cette circons^ 
» tance que pour ne pas être accusé de plagiat y si , par 
90 hasard 9 il 7 avait de la ressemblance entre mes idées 
9 et celles de ce savant prctTest^euié On verra dans le cours 
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séance du 6 juillet 1618 , par M. JtTLEâ Glo^JOèT > 
docteur en médecine y ex-chirurgien interne dé^ 
hôpitaux civils de Paris , prosecteur de la Fa*' 
culte de Médecine, professeur particulier d'Ona" 
tomie , de physiologie y de chirurgie. 



Jn-8,0 ^ avec une planclie. A Paris , chez Méqui- 
jg^non^Marvis , libraire ^ rue de TEcole de Méde- 
cine , N.o 9. 

Il serait à désirer que les anatomistes s'occupas- 
sent , d'une manière spéciale ^ de Tétude de certains 
points de la science sur lesquels nos connaissances 
sont incertaines y et souvent très-inexactes. Que de 
choses ne leur re$te-t-il pas encore à voir et à dire 
sur la structure interne de plusieurs organes *, sur 
les usages, les fonctions , la nature d*un grand nom^ 
bres d'autre^ *, sur Texistence même de quelques-uns 
d'entr'euXy tels que les vaisseaux exhalans admis 
par Bichat -, les canaux excréteurs de là glande lacry^ 
niale, aperçus par un petit nombre de personnes 
seulement ; certaines communications vaspulaires et 
nerveuses, démontrées souvent plutôt par le raison- 
nement que par les yeux2^Les changemens successifs 
que les organes éprouvent dans leur structure , ne 
sont-ils pas dignes de fixer leur attention ; ne peu- 
vent-ils paâ servir utilement à Texplication de plu- 

I 

» de mon Mémoire , les opinions que M. Portai a consi- 
9 guée» dan» «es .ouvrages imprimés. » 
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«iears pliénomènes physiologiques qui sont encore 
plongés dans la plus profonde obscurité ? C'est dans 
l'intention de remplir une partie de cette lacune , et 
de fixer nos idées sur la membrane pupillaire , que 
M. Jules Cloquet s*est livré à des recherches fort 
multipliées sur la disposition , la structure de cette 
membrane, sur les phénomènes de sa rupture, etc. 
Nous analy^serons ici simplement son Mémoire, et 
nous ferons connaritre les principaux résultats qu'ila 
obtenus , et dont il s'est empressé de faire part à 
l'Académie Royale des Sciences. Nous pensons que 
cette analyse suffira pour nous dispenser des éloges 
que mérite le travail de notre collègue. 
^ L'ouverture de Tiris , ou la pupille , qui , chez la- 
dulte , par sa dilatation et son resserrement, mesure 
la quantité de rayons lumineux qui doivent pénétrer 
dans l'œil , n'est point libre chez le fœtus pendant 
un certain temps de la gestation. Elle est alors bou- 
chée par uns membrane très-mince qui fut décoa<* 
verte en 1788 , par Wachendorf. Cet anatomiste loi 
donna le nom de membrane pupillaire {membrana 
pupillaris.) Albinus , qui a voulu s'attribuer cette 
même découverte; Haller, qui décida la question en 
faveur de Wachendorf ; Zinn , Rœderer, etc. , ont aussi 
parlé de cette production membraneuse, mais ne 
l'ont pas décrite avec toute l'exactitude désirable. 
Sabatier ne fait , pour ainsi dire , que l'indiquer : 
Wrisberg , avec les auteurs précédens , lui recon- 
naissent des vaisseauxxsanguins^ Bicbat) et plusieurs 
autres anatomistes y au ooutraire ^ disent qu'elle en 



ast dépoarvue; enfin quelques perscmnes non moins 
célèbres que les précédentes , ont mis son existence 
en doute. 

M. Cloquet a constamment trouvé la membrane 
pupillaire dans le fœtus humain ^ ordinairement jus- 
qu'au 7.emoisy époque à laquelle elle disparaît-, 
-quelquefois cependant elle est déjà rompue vers le 
sixième ; il est rare de la trouver au huitième , du 
moins dans son intégrité. Une seirle fois M. Cloquet 
l'a rencontrée sur un fœtus à terme, encore était- 
elle rompue dans sa partie moyenne. 

Tant que la membrane pupillaire est entière, elle 
forme avec l'iris une cloison complète qui sépare les 
deux chambres de Fœil^ et empêche toute communi- 
cation entr'elles. Elle est plane , ainsi que Tiris , et 
parait d'autant plus tendue, qu'on s'approche davan- 
tage du temps de sa rupture. Elle se fixe à tout le 
pourtour de la pupille , et se continue spécialement 
sur la face antérieure de l'iris. Elle n'offre aucune 
ouverture dans son état naturel. En avant , elle ré- 
pond k la chambre antérieure de l'œil ; en arrière , à 
la chambre postérieure et au crystallin. • 

La membrane pupillaire est transparente , inco- 
. lore. Wachendorf avait observé qu'elle présentait 
une teinte grise ou noirâtre , plus où moins foncée. 
. M. Cloquet a trouvé que cette couleur ne lui était pas 
: particulière , ms^is était dtie â une portion de l'en- 
duit noir de la face postérieure de l'iris , délayé dans 
la sérosité de la chambre postérieure, par un com- 
mencement.de putréfisiction'de l'œil. Cet -enduit , ainsi 



^ssoQi dans Phumeur aqueuse, ocdore tous les tiasv s 
«rec les^eU il se trouve «m. contact* VTHsber^ j'%^i 
a ezamiaé «n assea grai^ nombre dé ibêmbraiMfl 
pnpiliaire^it^^a'a jam^s observé oetté coloration; 

La inembrane pupiUaii^e est p^orvaede vaiaNaù 
sanguins visibles^ à Tœil nu, JSle est d'une si grande 
ténuité^ que la moindre l^ctâoa exercée même' smr 
Tiris , suffit ponr la rompre ; aussi - fiiut-il ptaa^bM 
)»eaaooapde précautions pour, la- consiervar èntiév^* 
Star les fœtus de trois à quatre mots y elle est làebai 
blanchâtre y comme pUssée , et ses vais tëaoK • sont 
peu . prononcés. On ne peut oenstater l'exisleno» 
de la. membrane pupillaire:, avant la fin du tvo»^ 
sième mois ou le com^mencement du quati'iénte*' 
Avant oe^te époque y la moUeasê de l'œil est .telle , 
^'il' est impos&U^le de la préparât. A cinq ilioisky' 
sm$ vaisseaux sont trés-déyeloppés, et .sa^oonsislaBa» 
plus mfçquéev -, .'r> 

jQrTganisiUkm- l4i iMmbirftiie pupillairaeatévidebi^i 
ment formée de deux feuillets membraneux-) Atti 
minces , diaphanes et adossés Tun à l'autre. Le nos- 
térieur appartient à la chambre correspondante de 
rcbil , et natt du pourtour de la pupille. L*anté- 
rieur dépend de la membrane de l'humeur aqueuse 
qui tapi^e la face postérieure de la cornée, trânspa- 
rente* k laquelle elle adhère intimement,, se réûé». 
chit.'Sur.la fjice antérieure de l'ivU . et vient boucher . 
la pupille en s'adossant ,k so^^ niveaii av^ic'lp feuille! 
pOAtiiirieyç. On i^ity pi^r .ceUe, disposition, , que |a 
membrane de l'humeur aqueuse f e compeurta mobum • 

a. ao 
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«iseme&ibrone séreuse y ea formant une pocliè suns 
•uvertore. L'hamenr qai k remplit est ahotmàaate tri* 
teès-liiiipîde'(i). On peut I s'assurer., -pmr *fiv»ieiar» 
procédés y ie TexisteaceKie llium^eiur aqueuse dans kq 
AaaAteamiéniaarm de Kceil, avant k destraotion do 
Itf qiM^l^raae qui lioncliip la pupille ^ i .o en incisant' 
k.eof»AeraTec une kaicettd > a.o en ouijtraat L'àiLpar' 
iB:jpa9iif ^xMltéiieuxey sqivant un mode de prëparar- 
tiw qui sera indiqua;. 3.o enfin, en squnietitant^les 
y«i|x. d^TortOBS à k congélation. Dans ee dentier 
«las ^on obti^it dans k «clianii^e antérieure un gk« 
fon. «èiiTéxe .en avant ,. pkpe^en anrière , et en qni est; 
asaez sili^nlier., k membrane pupillairetn'aKpasiété» 
détraîbé. .. • M- i, . > ' ■ :: * . j. 

. ^ lia Jcliambre poetérieure do rœil ^ Ji If époi^Jne .;oii H. 

* 

ipiènobranépupilkire vxîste encore ^ eet rekn^etpaf > 
WMilKiniMr séreuse foft limpide , t[ui si'éoonle dia 
qu'on ouvre cette cavité. M^ Cloquet 'S^peoftnei 
qideOe èM amalogpe à celle die' là èbâkiibi^^4k^- 

re*. ' ' ''■ * ' '11.'-. . . . t. » 1' . ..*:..•'. 4 




antérieure 

# • • ' 

pillai r 
avec 



bquiJe pns sur un œii d^adulte. Ctette A.oD8erTafion 
prouve qWlâ'mémb^nb' Aénunièxif'^qmU^^^^^^ 
rorgahe ^etréteùr (feds^ttëfatinfe^; quecét dr^hë^h^xMtè^ 
pks èsMustVeinentdan^k difilteltre poétéri^i>èy eeaijn«. 
oft-'V* •prétendu. *' ^.'r --î -^li . Aj -j'^j. »•».•. -.vt 
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«le^présente pastle âbre^ distinctes^ ^^^ .p^F^tlof ^^ 
mce,rp2^r .vniti^fa.traijisp^reiitj iipmogàne^ iJCQitime 
gçl^Ui»^?îï,.?Pf .<içi»î^fl(ifs.^^l| tell^ïipeut #db^9i^ 
te^ l'ane à l'autre,^ .qu'elles.. f^ipjbl^t ^^en,>f9);taf|f 
qu'une spflK .^a»^ > , plppa^t ^es c^s., C^pei^i^iit 
Iqur ségar^Uap dexien^ év^e/fte .^ns^.çfit^9Jj\^,,cwi 

/ , liss deox fei»nieta aâbs^»i«(4iÉnn\dÉd^ 
Wfe!^ 9<Mit jBépaoé^i'uii de l'aitlrl^ pUr^dm^^vjémÈmm 
sii)ig4iniàlt«&s-ïappatfto^,$ttiS-talub>qimM ësioMniisni^ 
(fieléSi pur W.si(ngr Dails^fe cafi/^ilcnt^fétude estiéH 
pSUf'fatfdesfjji^tf r6»;fiMâ jls fi^nt iridié, iam^ées^ e^ 
#9fdéri9bMt*A<4aYue9 à tti#iâ$ dravinr>,focbufft'4:ia 

m 

't3i^^>»fhiç9^ttS£ 4<fr'la mekft)ita«ë'^0^l^he«^r4M^ 
a^nt fcciléhietii idiste«tdrè<par 4é» mjectibrià» dM^^M^ 
TVnè fiûtdf&i^'4tt<^^ûefote'c^]^iMir^^ 
V^rs lfe'!w}i« de là pupîtte ; 4nffl^èi^ë^î<^b^#'i##a 
fSnàïé àldi^'ràWlés deinc'fetiH!ef^dë^lk>nléted^^ 
^tlt s^e colore et devient épftcfiiév^êépi:é^4Mdi;te^ 

^ar6rts tr& [existent lés yMss^^;- eeuxr^i-t<|^i9 
'tfdesV^e-dîstiiigiient àous ferme dfe> sCrîes ti^àtis|$fef]^ 
rentes-. Il est dans ce cas très-aisé de di«tift^iiet 
%éb& 1e^#ôktio^^, les déu:£le<iitte«5 (té la n^e^fiine 
|àip)nkiré.i <Lt>rîi^u*il se fait mi> ^(d^ é^^tk}$àûman, 

ièai*^'(sLe€s éntèpieîare et ^9téyi4Miir«);vHbe^.q««^ciiâl 
'êffèûêit^ '4ë T^hét&Me if(tiB(t9 ftjBT '<)e$ fatQS'> aux 
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• ■ * 

4efis4Seiiillet9 corrêsponâand qui ne sont pas déoollés 
& lear «iyeau. * '; ' ^ 

II est indispensable de connaître k 4isp06rfioh des 
taisseaax delà membrane pupillaire, pour* bien don^ 
eevoir le mécanisme de sa rupture. 
< Les deox artères ciliaires longues «fournies par', 
repfathalmique^ se glissent , comme oti'âtfit ^^utré la 
«dérotique et la choroïde , jusqu'au liçàmênt ciliaire. 
Sa, .««t endnst*^ elles m divisent cliaeuna eu deuir 
xamMttK'qoi s'Àairtent ]l angle obtus , et \iWancetil 
vers.' la cirbonlereiice de l'iris, où ceux de^'ime s^'in 
mistciBiçseiit avec ceux de l'autre , pow^ fsrmer un 
graad devcle artériel qui répond • k ^^éUe ckponfSh 
rence : de ce oerelia fertifié par les» urt^èéM- irîtisirts 
antérieures qui véeiment s\y rendre , j^M^t Ireuté 
à.qtaa»ajite rameau» flèxueux, rftyoïmtA 9 ^Qui c^i»^ 
jmtuM toute la.£|e» autérieure deTiris» eu; se ^i^tr 

gfia^ii Tçrs la pupille, Ou vpit çbe^.f>d!4t« <5es yoUr 
^tani^^e*diYis«r,^ttrs branches ^'écarter et s'ani^sto^ 
wqseï; de.,cl|aqu(e ç6tiS avec les;biraiiches voiflua^y 
|gOurd^Q^nais#anfi^.i^;^u autre eerçlç irasçiilaire 

plu^jpetit^ iFoi^ia 4^ U I^pille I ,et« duqu4 naissent 
^s^. rameaux ciçiUaire^ ,qui voi^t, à cette deruièr^ 

ouverture. ,"' . ••. ..... . j » i . • • • ,. 

Ches le fcetus ou topave upe dif p0^|i<HH4Âff<^e>^f 
jGtranl^la dfBstructio»; d#: la membraue^ pppillaire ; It 
^tii icerde artériel n'ewte p^s^^et l^s i^sai^ieaiiirqui 
jiaissent de la^coneiiYlté d.u ^rsini-m^l^i AU.H^nAt 
3e Jterwner wrftle pamtoui: 4e M^ Ji^Ufe ,.e» ft'ai^ 
^omosaut. pour le former ; comme on le Toit chez 
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Padnlte , le ppdlongeot entre les deux ienillett de k 
aieiidinCiie qui ferme le pupille. Ils s*a?enceiit )Qs«^ 
que* vers le centre de celte dernière ouyerliire , en 
n^KéBentent des anses très^flexueuses , de giendeur 
et de figufe yembles, dont U ooncaTité répond au 
bord de la pupille. Ils ne .ferment, pas un yériiablé 
xéseaa à,, maires multipliées^ comme cela se Toit 
dans la pUipart des tissus membraneux , mats par leurs 
flexuosités ils ont beaucoup de ressemblance arec lea 
vasa vQriico^a de la choroïde , ou plutôt avec les 
▼ftîss^ux qui se développent dans quelques feusset 
membranes. 

Les anses Yaseulaires- de la membrane pupiUaira 
sont fort nombreuses ; elles ne s'anastomosent pan 
avec ceHes qnileur sont diamétralement opposées p 
mais seulement avec celles qui sont sur les c6tés ; il 
résulte de cette disposition fort curieuse , qu^il reste 
entjce la convexité de toutes cçs anses et vers le centre, 
de la pupille > un espace assez îrréguller ^ dans lequel 
4a membrane est dépourvue de vaisseaux > et beau--. 
GOnp plus fisible^ par eopséquent, que pa]:rtout 
ailleurs. 

M. Cioquet a ccmipté j,usqu*à trente et quarante 
rameaux artériels principaux |, se prolong.eant au- 
delà de riris pour se porter dans la membrane 
pupîllaire. Quelquefois cependant il n'en a trouvé, 
que dix-huit on ytAji^t. 

Quand ces vaisseaux sont injectés de sanjg, ^ en 

distendus par une piatiére colorie , on peut le$ aper« 

evoir tris-disti^j^ment à travers la cornée trana» 



tout. ■ ■ ' ' ' M .' ' î • •' •! *| • ' • • *)!•>•. / . : ' 'f 

in&rnè temps qtielc^ artères j coititiréf èèlàà'h'He sôii^ 
teiit Âatfs les atrttcs bftrtî'es.^ wif o';: • • . • ^ :n- i 

Wirfsberg ditavoît trouTiê'idi^ rimlfiiatîorffe f^àéctt^ 
latres que Tartèré bentràlë dà crys'tdlKtf èiàvbîè A' la 
face postérieure de la meiiilirane parnïlàlrè. Cet aiià- 
toml^te broit pouvoir en déduire 'qu^il e*xîste \inê com- 
inunication constante entre k crystallindt ïa niete- 
brane qui boucTie là pupille. M. Cloquet h^a pu *, 
malgré toiute rexactitude qù*il a mise dans sçs re- 
élierches , découvrir ces vaiséeàux. '' '^ * 
' Notre collaborateur indique'^ lès dîfféréns modes* 
e préparation qui lui ont le mieux rebssi pour étu- 
dier la structure de là membrane pùpîl laite'. Il clioî-' 
sit de préférence des fœtus de cinq à sept niôîâ*, aussi' 
fraie que possible, parce que la mérâbràné de laVpu- 
pîlf e Se détruit promptement par l'espèce de macé- 
ration qu'elle éprouve 4e ïa part des humeurs dé 
l'œil. Il détaclie ce dernier organe avec précaution , 
ebnpe civculairement la sclérotique^ à la réunion de 
sôin^Hiers antérieiir avec les deu5t tiers ^osté^^eurs ; il" 
divise ensuite la clioroïde étlâ létiné^, ^liïs'enïèvé la ' 
poîrtîoti postérieure de ces trois memi>rancs , ten con^ 
servant le corps^vitré intact. On peuïdé)4 ,' à'tràVers t'é' 
éàipsy en plaçant l'ceil sûr un papiéV liane , foVtlîlen 
dîstiïTgirer' tés vaisseaux delà méiilli'râûé pupillaire , 
6ùr-toùt iorsqju^s sont iiijecti?ô. lb*A Velîré ensufti 
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tvacptéteqtiim !• corps ^tcéetle crjstalliii^i *4e% 
iiÉeare «fliiéwui à la membrane hyaloïde^ ia porUoa 
•Mérîeare de la choroïde çt Tiris restent unis à la 
tclérotiqm TersIacirconfiMNMicedA la cornée. On Toil 
4e cette manière , la membrane ptipillaire par sa f&c0 
postérieure y et ses vaisseaux peuvent être aperçut 
facilement à la vue simple. La membrane pupilUm 
et riris sont soulevés par l'humeur aqueuse renfer^ 
mée dans la chambre antérieure , laquelle est ferméà 
de toutes ptrts. En incisant délicatement la mem-^ 
brane pnf^illaire y ou mieul encore en décollant Tirii 
weTÈ sa circonférence > on donne issue à Thumeur 
aqueuse qu'on peut recueillir et examiner. 

Cette humeur étant évacuée y si on pousse de l'aiv 
dafBS hi chambre antérieure y avec un tube de verre 
tiré i'ia kunpe, l'iiis et la membrane pupillaic*e^ 
soulevés par le fluideélastique ,£b|it une saiUie con^ 
sidérable ea arriére. En détachant doucement avec 
la pointe d'une lancette, l'iris de la i^clérotiqne ^ et 
an le 'plongeant sous l'eau y on voit distinetennent h» 
disposition de la membrane pupillaire. En saisissant 
l'iris ainsi détaché, avec 'de» pinces y et en l'agitant 
sous l'eau y ou fait bomber la membrane pupillaire^ 
tantôt dans un ) sens, tantôt dans un autreyemvanti 
4'impulsion qu'elle reçoit du liquide. On peut nendre» 
cette membrane encore bien plus apparepte^^en lé 
trempant daàs de l'edcre ordinaire , qui lui donne 
sm» oduleitr, huiritre. 

lMr'.de^u)i0t»do&ne ensHÎAe le lésultat de ses bb« 
ser^fttiAns «lit* Uf iÀjectioàs à l%as y a l'ichtjnûooUe ^ 
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à yésspnice de térébenthine , au venus', etc.^ pouf 
readre apparias les yaÎBSemx de lamëmbriÉné. Il 
iadt^iieles procédés iûgéaietfat qu'il a s^im pottr 
faire €6s injections^ et pour censerver la ntembràna 

pu«)illaire. Il fait remarquer qu'il est tfès-^diffîcileV 
ponir ne pas dire impossible / de ne pas détroire celte 
mèmlnraire k^rsqu'on veut s^asstircr de soti existence; 
en ouvrant l'œil par la cornée transparente , qui est 
fôirt épaisse. chez lé fœtus. Nous avouons avoir cher* 
ché 0nr vain la membrane pupillaire en Miîvant ce 
deirnier procédé ^ ce qui nous faisait douèer dé aoa 
exîsiteBvÇe ^'tandis que noi^slta vous préparée sans 
peine en nous conformant à celui que /déexit noire 
eoUpgite* . , 

La membrane pupillaire ne doit pas rester dam 
cei'étlat d/iutégrité pendant tout le temps de la gros?- 
Bssse;^ ordinairement vers le sepiième mois , qiiel«- 
qwefojs cependant vers le sixième ou le buîtt^e^ 
elle se^d^ruit ^ de sorte qu'on n'en trouve pins dr 
Testige à la naissance. Comment cette membrane :se 
déiruit-eile? quelle est la couse dé sa disparition 7 
que devient-elle \ ainsi queles vaisseaux dont elle est 
si abondamment pourvue ? C'est pour jeter du jour 
sviiFeês q^stions y que M. Cloqaet expose les faita 
qu'îi a cinervés relativement i la rupture de la meAà-^ 
bîrtfue pupillaire.^ ' 

Vers répoque indiquée de la gestation <, cctt* 
membrane se fend d'une manière inégale' dans su 
partie «moyenne^ nne- Ubire commnnJCMtien sVtal>lit 
enti^ Us^daBiuxicbaacibres 4e IVsilyqiii jetaient ^eatii*^ 
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fltaMaià séparées JB5i{a'à ce moment , et les hmiieors 
^tt'cUes contenaient se mêlent enaemble. Sa rnptnre 
eommenoe yers le centre de la pupille ^ précisément 
dànsréndroit'oùJes anses Tasculaires se regardent 
p«r leiur;oonf esitéy it éAk s'étend entre leurs prtn«- 
laîpanx infterralles, de sorte que ces -vaissenux de« 
sniBorènt intàets. la membrane n'est pas détruite 
dràs les espaces seeondàircs interceptés par chaque 
«Mé en pacticnlîery car on retrouve ses lambeaux 
fixés à tout le pourtour de la pupille , par un de leuié 
.eâiés^ libres et flottans dans lé reste de leur étendue* 
, .Les. arcades yaseulaires restent dans ces lambeaux^ 
elles n*ôAt poini été rompues , mais se sont seulement 
éloignées du centre de la pupille en diminuant de 
jbngueur^ elles deviennent de plus en plus petites , 
et fimssent par se retirer tout-à-fait sur le bord de 
eélte ouverture pour former le petit oercle artériel 
de riris qui n'existait pas avant la rupture de la 
mi^mbrane popiUaiife,etdonl on peni ainsi suivre la 
Ibrmatiom 

CImub le fat us, le petit cercle ai'tériel de Tiris qui 
se forme seulement après la rupture de la mem* 
Jyrone pnpillatre, aux dépens ^e ses Wiisseaux^ 
et que pour cette raison on pourrait appeler pupil" 
laire , se trouve placé sur le bord même de la pu- 
pille 'j souvent même cbez Tenfant nouveau-né , quel- 
.ques-uns de ses vaisseaux s'avancent au-delà du con- 
.lonr de cette ouverture -, cbez l'adulte ^ au con-* 
tudre , il est entièrement situé sur la face antérieure 
de Tiris y a quelqne distance de son ouverture cea«» 
traie. 
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L'uuteur a iétodié sor un très-grand nombre ^ét 
fatus y tous leé degrés, de tétifuction des anses arté-^ 
rielles de la oiéiiibrane popîUsive -,il a remanfué ^|9t 
ces yaisseattx -se trouvent id'autant pins. voisins, dm 
pourtour de- in.pupille ; qu^'Hoia ftiapprocke daorantagp 
de la naissance. Ce ^spnt ces vdisseaux /det'lii'«i«p^ 
fcnine pupîUpiiwqni ferment -entpartie èlie^ i'«dttke 
les arcades coiocée^ ^o'oa voit Ttrs la pietite ciroeo-»- 
férence de l'iris , et qui ont été décrites ps|r HéMnrv 
finiscii, Zîun. 

. D'après les fiiits qu'il vient d*exposer y et que notts 
avons vérifiés avec lui un grand nombrede f<>is ^ 
M. Cloquet croit pouvoir établir les propositions snè^ 
.vantes : nous les citerons textuellement* • * 

V » I. la membrane pupîliaire existe constamment 
M'cfaez le fœtus humain, et demeure enlière ordinAi^ 
j» rement jusqu'au septième mois de la gestiÉtîoni 
m (Quelquefois elle se détruit plus t6t , raretnent i>liië 
.» tard. On peut déjà Tapereevoit k tix>is mois {t)i^^ 

» II. La même membrane , avant sa rupture^ foiinë 
il avec Tiris une cloison complète qui sépare entière- 

« ment les chambres de l'œiL * ' 

• 9 

» III. La chambre antérieure de rœii formée avant Ih 






(i) M. Portai pense que la membrane pupillaîré eadste 
jusqu'^à la naissance. « Les enfans , dit-il , en Venant ak 
1» monde ont la pupille bouchée par une membrane si 
r> nrînce , qu^elle se déchire pendant l'accouchement , où 
f% peu de temps après la naissance. » (^/taf. Mééé\ 

I 
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» dèstmction delà membrane populaire, une Cavité 
» sans ouverture, tapissée par une 'véritable main* 
iï^brane séreuse (membrane de Thumènr aqueuse^ S 
s> qui sécrète et renferme immédiatement l'hame\ié 
il aqueuse. 

» IV. la cliàmbre postérieure ,* (rès-petîfe , bon- 
i tient à la m&me époque , une liunfeur sérensè 
»' limpide, mais qui est moins abondante que celle 
» de la cbàmbre antérieure. 

:o V. La membrane pupillaire est formée de deu^ 
V fenillets membraneux adossés, et contenant , dans 

r 

«> leuriptervaUe, des vaisseapx sanguins fort nom^- 
» breiix. * , 

• % VI. Ces vaisseaux sont fournis par les rameaux àé% 
)»- artèties ciliaireiS longues , qui se prolongent au-deli 
i>'de Tonrerture de riris , pour former des ai^c'ades 
i)' flexuetîses dans PiiiterValle des deux feuillets de la 
^membrane pupillaire. 

» VII. Ces anse^vasculaires ne s^anastomosent paS; 
» par leur convexité, avec celles qui leur sont diamé- 
, » traleraent opposées , et il reste entr'clles , vers le 
» centre de la pupille , un espace dans lequel It 
;» niembrane pupillaire est dépourvue de vaisseaux , 
» ai par cda fiiém* beaucoup plus faible que dans 1# 
» veéte de son étende. 

. ^ VIII. On né peut attribuer la destruction da k 
» membrane pupillaire, ni à sa macération dans lei 
j» humeurs de rœil ^ ni & une absorption nutritive , 
» pbisqu'apres sa rupture on retrouve constamment 
j» ^es lambeaux Ûottans et ses vaisseaux 



\ 
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» IX. D'aprèà les fait^ue )*ai observés et qui sent 
ji rapportés daps ce Mémoire , on doit admettre, ce 
» me semble , que la rupture de la membrane pupU*- 
» laire a lieu par la rétraction de ses anses vasculaires» 
» qui se retirent vers la petite circonférence de Tiris ^ 
» en s'éloignant les unes des autres , et , par consé- 
» qnent^ du centre de la pupille. Peut-être aussi Tiris 
)» lui-même ; par ses mouvemenS| concourt-il à ladi-: 
9 lacération de la membrane qui bouche son ou ver- 
9tvme (i). 

• • • 

1^—^ ' . ——Il II I ■■ Il ■ ■■ l« lllll — — — — ^M»— H^ 

(t) 'La membrane pupillaire |dit l'auteur ^ se trouvait 
dëcbirée dans sa partie moyenne qm est plus mince et 
dépourvue de vaisseaux , il ne doit pas se faire d'hënior* 
rhagie.' Mais comment ezplk|uer -la rétraction des. vats^ 
seaux pour produire la rupture de cette membrane à Isir 
quelle ils .adhèrent fort intimement? Quelle est la 
cause prochaine de ce phénomène ? Ce serait vouloir 
expliquer pourquoi 9 à une certaine époque , et également 
chez le foetus, \e gubemaculum testis se contracte pour 
tirer le testicule y de l'abdomen dans le scrotum y et donner 
naissance au muécle crémaster et au^ordon spermatique« 
( J^oy* lès Rech. Anat, de l'auteur, sur les Hernies 'de 
rabdomen ^ juillet 18 1 7. ChezMéquîgnon-]Vfarvis|1lbraire.} 
.M. le professeur Portai dit, enparliinf de la membrane 
jm^laire : a Ordinairement cette memlMane se déchira 
a» dès que l'enfant sort du sein de sa.mèra^ mais elle: ne 
«1 8]Bf rompt pas aussi promptement dans tpus lea enfagaa ; 
m quelquefois elle subsiste après la nai9sance« a» Il de?* 
m^de si on ^e pourrait pas trouver la cause de cette fup* 
ture dans un plus grand afflux de l'humeur aqueuse , ou 
dans les mouvemens des yeux plus con'sidéraDjies et plua 
fréquens après la naissance? oc Les contractions des musctea 
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^ » X-'Le petit cercle artériel dé Piris n'existe pas 
à citez le foetus avant' la mptare. dé la membrane 
» pnpillaire ; il est formé par les yaisseanx de cette ' 
â membrane qui se sont retirés versHiis sans atàir ' 
» éprbuyé le moindre décbirément. 

» XI. Le petit cercle artériel de Tins y placé sur le ' 
i contour même de la pupille chez le fœtus , se retire 
» sur la face antérieure de Firis cliez Tàdulte. 

» Xtl. La laxité des anses anastomotiques dn petit ^ 
» cercle artériel de Tiris , est des plus favorable anr' 
JD moùvemens de dilatation et dé resserrement de ùl* 
9 pupille. 9 . ' » 

M. Cloqnet a observé sur deux membranes pupiW 
laîresy des ramifications vasculaires très*fihes qur* 
unissaient les anses d*un côté avec celles qui leur 
étaient opposées. Dans ces deux ci^s elles^ auraient éfd^ 
infailliblement rompues lofs de la destruction de Taf 
membrane. « Peut-être est-ce tltie semblable dispof*^ 
j» sition anatomiquCy dit-il , qui a empAcbé cettd 
» bièmbranè de se rompre chez quelques individu^ 

• • • • 

n aveugles dé naissance; cette idée nous sembla 
» confirmée par une observation deWrisberg y sur un 

i * i ' ' 

». . . • ~ . I • » • 

». droits et obliques ^ dit-il , en comprimant le globe de 
Si l^il| ne déterminent-elles pas la rupture de cette faible 
1» membrane rëticulaire ?» (C02//V cT^/l^a A Af(/^^, tom. V, 
p* 58|.) On voit que ropinîon de ce médecin , sur la mem- 
brane pupillaîre ^ est contraire aux faits ' observés par 
HaHer/ Albin us j Wrisberg^ et en dernier Heu paf 
M. J. Cloquet. •• . , > .r 
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«^cas.dfe p^^istancQ.de la membrane pupillàire y cliver 
»4>a enùkut âgé de trois ans et demi« qui mpidcat'de. 
jS »M petfie-fy^jKle^ ^ C«t anpitcwiistiei* curieux de çpn- 

ii,^re 1^ cao^ de la çéàté ^ injecta le. petit cadavre. 
La couleur de la pupille était plus pâle que de cou^ 
tnme \ cependant elle n*était pas ^ussi . mtnioncée 
cyie<:bç;( las individus cataractes, mais plutôt 3em-> 
blable à celle: qu*on obsevve sur les yeux des avortons. 
Ontce çeUje.paLeur, on pouvait apercevoir qyelgues 
vji^eaux Xtèj^téuxxs ifui pfissaienl d'un de9 bords de 
lffpupiflei$Vaufre^'Wriûierginci9^ ensuite la cornée^ 
et vît riris & nu se continuer avec la membrane pupil- 
l^re dont les. vaûseaMX étaient remplis d'in><c||ftDn. 
ÇetJteo)eiri|bfjyie^ un peu plus fArto dans les endroits^ 
^isqutei^iV^^ Ji^^ya^isseauxir^ était;, sous tous les 
^Ijes rapports , semblaUe.à la m^mbrane pupillaire 
4fife?t]us. --^.0^.$aît.^<jue I^ittre fit voir a VApaiér 
Xnie des Sciences (.auriée 1707), r<fiil d'un ieune 
beuune de vingt-deux ans , don( \^ f»npille était ,fer-> 
^ée par uim^ meinbrapc n^ince, un p^ opaqvue ^ qui 
4taît attacUé.ç à,,tQi}te sa. çirconféreuçe. , ,'•.,,,, 
^. XI peut arriver aussi. que la membrane pupillaire 
se rompe, mais que ses lambeaux ne se retirent pas 
complètement sur le pourtour de la pupille. M. lë 
docteur A. Béclard , cbcf des travaux anatomi^àeS 
Àe la Faculté de Médecine, nous a dît , ainsi qa*& 

l'auteur 1 avoir observé deux fois cnêz des adultes . 

■■...' ' ' • 

4es lambeaux irréguliers de la membrane pupillaire , 
^ui mii^quaiei:it en partie rouvertur^ deriris^^ e% 
nuisaient k la netteté d^ la vision^ 
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t,Jk]i.^Clpquet .nous promet de pujblier bidritôt 9e^ 

nSU* : présenté & r^oad^mie des Ç^i^nces , on^fi- 
BQ^p^^Uons dîffecentes de U i9^mbran« pupillaira» 
dM;i^u9 Uumain/ et.4mQé àb fia d0 sçja iné«^< 
wmfijf ^ dçsqi^^ptîqn d«| Ces piéfi^ft qu'il a eu 1» 
coni^|àMTiçe.cUl nous faif^: voir dans tous, l^urs dén 
tails , et qu*il se propose de déposer parmi les riobi». 
GflH^tjaii». 4^:.laf.p^«lté d^ Médf ciîîp, , Il a joint 
4 ^p^i^.l^éipwrp, }în,dç»sia l^ithçgrapbifi qu'il a eté^ 
çu)L4 4*«P?^s iM^Sure,,, çt q^, 4Wï».e . i^if idw par:*, 
^fe»4!?fr.p«^flWflîWr;1^^**9ïHiqucs,q^e ^^ avani^ ' 

,. •Okfh.a. . 

£>■ :tàQBB£RKATIOfi[&PATH0LOG|QVES' < 

>î5i^!lif.'F.' LAiiiiîrfAiïii, docteur' kuTnê^Jcin^ l'cti-^ 
'''hirgien-meHte à'''l'mtel-ï>iéU 'dé Paris'* 

■^■hihmrbid'èeEcoî<?-Pratiquc/- ' '■'' '• ; ■; ■ ^■'^* 

jnnOKPATOÛS , W/ mmi^s ttlfUîk'' 

: .SUkCiK:;^. comme ebirutr^enjulehie , d^tia Tim de^*. 
glôands» hôpitaux fide vSafis^ l'auteur i: a iiecueiiH unf 
j^N^iHOiabre .d*9bfj»:j(ration$7 pacmi ks^elles: piit^t; 
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mtirs lui ont parte propres à répandre titi* Bobveàii' 
jmr iur la physiologie ; ce sont ces î^ernîères'ijir*}! «** 
gpAdalement clioisîes ponr sujet de sa Dissértatl^. 
Une rapporte , avec détail ^ que les observation»^' 
«wres; tl indique seulement celles qu'on rènobiitfo 
joumeUement dans l'a pratique , et ne cite tevlaeM 
lement les aiiteurs que lorsque cela est indis^lw' 
sable. . : r ' ^ 

L'ouvrage de M. liallemand relifermè de» 6h$èr^ 

' • • • • 

valions relmtives à la génératiotty auà^fbnetions âer 
différentes parties du système nen^iXj auxjiyàe^^ 
Hons des organes digestifs. ^6ns analyserons ^céMès 
de ces obseryations qui nous ont parn les pllrs Mrfé«^' 
ressantes ', et nous ferons connaître les conséquencef 
apft Tauteur à cru pouvoir en tirer. 

1 .o Contepliàn: esâê*à^utéHué.\^ Marie: Ti , )âgée 
de^ 3Ç ans, ouvrière e^ linge,, d'iH^e,<?oj}sJif»tw«i^ 
grêle et très-irritabie ^ avait épousé à Tàgede 29 ans ^ 
le nommé Ai^guste.G. y dont elle ét^^Pf^^fiÇf n^Rifp^ 
amoureuse. Elle v4-cut avec. lui dans une union qui 
eîl^t été parfaite , san^ rexcessive jalçusie qui la tour- 
mentait. Cette malheureuse passion était sans cesse 
iirltéepar les besoins d'un témpérailiMeti't que M. Halle 
a caractérisé pai: Tépithéte d^utérïn. Marie T. eut 
868 règles pour la dernière 'fbis' è là un du mob 
de septenibre. Dans le commencement* d'octobre, les 
deux époux furent un jour surpris, immédiatement 
après le coït^ piir retitréc^-d^ime i|)ers<}|ine qui ^writ 
Jirnsquement la xporiejiappaiiHioitînarl tendue qki fit* 
une impression' très-^vi ve mi Vesuptit'àe cette fiu^MMV 
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gui (vA loQgrteiDps interdite et a^tée. La miit fut , 
iiiattv£|iâe. L« lendemain., elle éprouva des coliques 
^t une doul:eur £xe dans la région iliaque gauche f 
les douleursaugiiienterent.de jour en jour: elle ren- 
dit par la vulve, après quelques tranchées , un cail« 
lot de saosmêlé de sérosité roussâtre. Pendant trois 
moia, elle^essaya une foule de.reoièdes sans éprou-- 
ver aucun soulagement. Au- commencement de jan- 
vier y lç5 douleurs , qui avaient commencé à se fàirs 
sentir vers la région iliaque gauche , occupaient tovis 
1^ points de l'abdomen; mais elles restèrent ton-** 
jpuÉs plus intenses k gauche : le ventf'e augmenta do 
volume ; il survint de la constipation ; la défécation 
devint difficile et douloureuse. C'est dans cet. état 
|[ii'elle entra à la Pitié, le ao janvier ï 8 16^ M< Geof- 
(j^j j auquel la malade avait cach^ la plupart des 
détails circonstanciés que nous venons de rapporter^ 
et qui ne furent donnés par son mari qu'après sa 
mort , pensa qu'il existait une péritonite, chronique 
avec altération organique de quelques-uns des.vis-^ 
çères du bas-ventre. Il employa difierens remèdes , 
inais inutilement. Les douleurs augmentèrent; d^ 
jour en jour, la maigreur devint extrême , les traite 
se décomposèrent -, enfin la maUde mourut le 3o mars 
i8i6. M. Lallemand fit l'-ouverture du cadavre avec 
M. Monteloy. Le système capillaire des intestins et 
du péritoine qui recouvre la région inférieure de 
Fabdomen, était développé au point de faire croire k 
nue inflammation des plus violentes de ces parties. 
iLe colon Ipmbaire gauche ^ s^s appe9dices ^}a portif 
^ ai: 



/' 
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infiiiewe da graad ëpiploon , étaient d'utte eo^Iénr 
VG9ge violacée. La matrice avait à-peof-près dcox 
fois le volume ordinaire , et faisait s^ilH^ a«-d^ssus 
du pubis ; sa cavité était remplie et tapissée par une 
substance molle , pulpeuse , rétiforme , rougeâtre , à 
laquelle elle était unie par une espèce de totnèntum 
fadle & déchirer. Cette substance fotttiait un kyste 
dont les parois avaient une ligne d'épaisseur. Sa ca«- 
vite était lisse y sans ancnne ouverture , soit vis-a-vis 
du col j soit prés de l'orifice dçs trompes. A Tovairè dii 
eÀté gaucbe et au ligament large çorirespondant 
adhérait une masse spçngieuse qtti delà s^étendait à 
rS du colon et & la parUe po'stérieuire de là matrice ^ 
et était recouverte en avant par la partie inférieure 
du grand épiploon. Cette masse spongieuse, rouge.^ 
ÊMule à déchirer*", avait, dans certains points , Taj^ 
par«n<$e de fausses membranes t d'autres portioi^a 
0xamit|ées de près , avaient la plus grande ressiem-* 
blance avec le tissu du placenta. En écartant l'épi- 
plopn et le colon , pour examiner l'intérieur du bas-* 
sin , on aperçut une poche remplie d'eau, au milieu 
de laquelle flottaient les deux pieds d'un fœtus dont 
le corps et la tète étaient cachés dans le fond du 
bassin. Le fœtus annonçait environ six mob : toutes 
ses parties étaient bien conformées , excepté le crâiie> 
qui était aplati et vicieusement contourné , à cause 
des obstacles qu'il avait rencontrés dans son déve-^ 
ibj^pement. Le cordon ombilical , qui avaijt on^e poa« 
ces ^ s^inséràft sur le bo(d du placenta par plusieurs 
jraissenitf très-gros« Les* membranes 'chorioa et 9m^ 
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IM08 9 hietk dklitteles et &ciles k séparer , tapissaient 
la presque totalité de la csTité da bassin; le cKoriott 
adhérait aux parties Tobines , au moyen du tissa 
lomentenx roogeatrè et vasculaire dont il a été que»« 
tion. £n détachant ayec soin cette fiiusse membrane ^ 
on yojait une innombrable quantité de yaisseanx 
jtres-déliés , venant du péritoine, se perdre k sa &ce 
externe ; d'autre» semblables unissaient sa fiice in« 
terne au cherion. Vers la circonférence du placenta , 
qui pooTait avoir cinq pouces de diamètre , cette 
membrane devenait plus ferme , plus épaisse , d'un 
looge tirant sur le brun , et avait tout-à-Seiit l'aspect 
de. ces caillots organisés qu'on rencontre dans lei 
anévxisoaes anciens. ' 

Qn apercevait vis-à-vis des attaches du placenta ^ 
des vaisseaux sanguins aussi visibles que ceux de la 
<Kin)onctive enflammée y qui se portaient -du péri- 
toine dans répaissenr de cette membrane^ x)ù on tel 
;pecdait après un court ttBjei qu'ils- parcouraient en 
serpentant; d'antres , venant du placenta, s'y ren« 
dirent de la même manière. Au niveau des pointa 
d'insertion du j^acenta , le péritoine était si injecté | 
qu'il avait une couleur noirâtre ; quelques-uns det 
yaisseaixx qui s'y rendaient avaient le volume d'une 
plume de corbeau. 

ic ]Presque toutes les circonstances de cette obse;r^ 

a vation , dit l'auteur , méritent d'étx^ notées , parcid 

a qu'elles permettent de rendre compte dés phéno^ 

^m mènes qui pnt en lieu , et de aniiwe > pour aîiu^ 

I» dire ^ lanuture pasà^t a 
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Cette observation semble bien propre k prouver y 
«uivant M. Lallemand , rinÛMenee de Tutérus hurles 
passions de cette femme , et réciproquement la plus 
grande susceptibilité de cet organe h être influencé 
par les affections morales, fc C'est dans les premiers 
9 jours d'octobre 181 5, dit-il, que les deux époux 
9 furent surpris immédiatement apris le coït *, c'est 
M la même nuit qu'ont commencé à se développer les 
» premiers sjmptômes de la maladie qu'ils attri-> 
]» buaient k la frayeur ^ la mort a eu lieu le 3o mars 
» 1816, ce q^i fait un intervalle de six mois-: or, 
» nous avons dit que les dimensions du fœtus annon- 
» çaient six mois d'existence ; d'après le rapprophe- 
)i ment des dates et des autres circonstances dont 
I» nous avons parlé , on ne peut rapporter la fécon- 
1$ dation qu'au mutaient précis du coït en ^ueation : 
9 il parait évident que la frayeur Apportant un're-^ 
9 lâcbement général dans tous les tissus de Vécono* 
9 wie, a fait cesser l'état d'érétbisme des trompes 

• utérines ( c'est sur-tout sur. les tissus érectilcs que 
» ses effets sont plus prononcés) , et que l'oeuf en se 
9 détachant de l'ovairf , ne rencontrant plus le con« 
» dnit qui devait le transmettre à l'utérus, est tomb^ 
m dans la cavité du péritoine. » 

«c U est, en outre, facile de démonbf*er qne l'oeof 

• n'a pas dû tarder k se détacher, car après avoir 
9 éprouvé du mal-aise pendant tonte la nuit, Iama-« 
9 ladie se plaij^nit -d'une douleur fixe dans le côté 
j» gauche du ba8-*vei»tre : or, on sait , par des expé- 
M rôaces 9 ({ne lies tissus serras acr sont aen^bles qu^ 
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M plus OU moins de temps après qu'unie iuiSÀmmation 
ir s'en est emparée*.^.. :o 

fr Qu'il me soit doi^c permis de douter de l*exacti* 
» tude de rexpérience de NucL (i) , et d'ajoutçr plus 
a> de confiance a celle que la nature a faite spontané- 
» lûqnt. D'ailleurs, ce que nous savons delà manière 
j» de se comporter des tissus érectiles^ne permet pas 
j» de croire que l'œuf tarde aussi long-temps qu'on 
::9 le pense généralement^ à descendre djans la trompe 
» utérine ; il faudrait pour cela qu'elle restât pen- 
» dant plusieurs jours, dans un état d'éréthisme con<» 
» tinuel ; car cet état est indispensable pour que I« 
;» trompe reste :appliquée sur l'oyaire. » 

Certainement cette bypotlièse , que M. Lallemand 
émet sur le mécanisme de la grossesse extra*utérine 
abdominale , est fort ingénieuse , et semble confir- 
mée par l'observation qui la précède^ mais l'oeuf 
était-il bien contenu dans la cavité du péritoine f 
n'était-il point développé dans la substance même de 
l'ovaire, ou dans l'intérieur de la trompe utérine ?. 
Four lever les doutes que la leclvire de Tobservation 
précédente a pu faire naitre , il eîlt été k désirer 
que Tauteur se fût attacbé spéci^ement à faire Con^ 



(i) Niick dit avoir lié l'ovaire gauche - à une chiesne | 
trois joHfs a^ès un accouplemest qu'il suppose fécond ^ 
et avoir trouvé au bout de vingt-un jours ^ deux petite 
cbiens dans la partie de la trompe qui correspondait à Po« 
^re au-dessus de la ligature , tandis que la partie infé» 
rieure était vide* {Adcnographia Curies. j oap. 7) p» 69.) 
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naître l'état dans lequel se troaraient les ovaires et 
les trompes de la matrice , et c'est ce qu'il ne fait 
pas. Plusieurs praticiens fort distingués n'admettent 
pas la grossesse extra-utérine abdominale ( périto- 
néale) ; et nous avons eu occasion de nous convain* 
ère > par expérience ^ qu'iliaut beaucoup d'attention 
pour reconnaître Tétat de la trompe dans là grossesse 
tttbaire trés-arancée , qu'on serait tenté de regarder 
au premier aspect , comme abdominale. Les àdbé^ 
renciesque la tumeur contracté avec l'utérus, les in- 
téstius, l'épiploon, en rendent souvent la dissection, 
trèsrpénible; 

^Quant au «orps membraniforme trouvé dans là 
znatrioe , c'était, évidemnient la membrane ca^ 
duque. Ce fait , qui avait déjà été noté par plusieurs 
célèbres anatomistes , comme Meckel y M. lé profes-^ 
seur Chaussier , et que nous avons nous-mêmes vé-^ 
rifié deux fois, prouve, sans réplique , que l'épicbo- 
rion (olembrane caduque) n'est pas une membrane 
propre à l'ceuf , mais un produit de la matrice. 

La membrane qui existait entre le péritoine et le 
cborion , s'était développée , dit l'auteur, acciden- 
tellement à la surface du péritoine, de la même 
manière .que les fausses membranes , c'est-à-dire j 
par reflet d'une inflammation j l'ceuf a été certaine- 
ment la cause de cette inflammation \ il a produit à 
là surface du péritoine ^ le même efiet qn^un corps 
éti^anger , avec cette différence , qu'étant doué de la 
vie , il a pu contracter des adhérences avec cette 
fausse membrane^ qui remplissait les tnèmes fonc- 
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tioBS qve k ddaqvie, ktsqiM Tonf est OMiteMi <itM 
Falérus ^ U membiwie cadn^e «lériiie puratt lbrm<i« | 
sdoii H. TalIffliMind y d'«près 6. Hanter, pttua 
mëcanisme anàkigoe à celai des fiiusses membim« 
nés : il croît qoe c^est le contact de la liqueur sémi« 
sale à la sur&ce de la matrice, qoi détermine dans 
cet organe an état de tai|;escence qui a la plus fprande 
analogie ayec l'état inflammatoire* Il essaie , par plu« 
sieurs raisonnemens , appujés en général sur dei 
£iits , de prouTcr que la membrane caduque n*a 
d'autres fonctions que de servir au développement 
du système capillaire , qui doit être le moyen de 
communication entre les vaisseaux de la mère et 
ceux du fœtus. 

La seconde observation est celle d une communi* 
cation des vaisseaux de deux placenta , i^unis en une \ 
seule masse , dans lin cas de grossesse double obser- 
vée par Fauteur, chez une malade de THÔteUDisu* 
On trouve un assez grand nombre de faits sembla- 
bles dans les auteurs *, ainsi Smeliie était parvenu k 
injecter là totalité d*un placenta provenant d^una 
grossesse double , en poussant l'injection par un seul 
cordon. M. Chaussier a obtenu les mêmes résultats* 
MM. A. Béclard et Jules Cloquet nous ont fait voir g 
il j a deux on trois ans , un placenta double qu'ils 
avaient injecté pour servir aux leçons de M* le pro* 
fesseur Desormeaux , et qui leur avait été envoyé 
par ce célèbre accoucbenn On voyait les artèrSi 
ombilicales d^ deux cordons , communiquer enseni» 
lie par plusieurs branches ânastotaotiques p et ao^ 



tammént par une dont le Tolnixie jponvait égder-cêliii 
d'une plume ordinaire. 

Parmi les faits principanx rapportés par M. Lalle- 
mand^on peutciterlesnÎYdnt :«Un professeur d'accou- 
ckeiaent^ rècomniandable sous tous les rapports , fit 
part à ses élèves du fait suivant. Appelé près d uae 
femme en travail , il reconnut après la sortie du pre- 
mier fœtus né vivai^t, qu'il en existait un second 
dans l'utérus. Occupé de l'enfant, il n'examina pas 
la portion du cordon qui tenait au placenta. Bientôt 
le fœtus resté dans la matrice exécuta d^smouvemens 
brusques et comme convulsifs ; ils étaient si yiolens, 
qu'ils causèrent a la mère des secousses douloureu- 
ses-, mais au bout d'un instant ils cessèrent tout-à- 
coup : la tète était alors descendue dans l'excavation 
du bassin j l'application du forceps paraissait indi- 
quée ; elle fut faite promptement et sans difiSeulté. 
Ce second fœ(,us était aussi fort , aussi bien conformé. 
que le premier, mais il était pâle, décoloré , tqot-à- 
fài.t exaugue ; aucun secours ne put le rappeler & la 
vie ; en un mot , il était évidemment mprt de l'hémor- 
rbagie qui avait eu lieu par le icordon ombilical du 
premier fœtus. La délivrance n'offrit rien de parti- 
culier , lés deux placenta ne formaient qu'une seule 
xnasse,'aucentie de laquelle s'insérait un des cor- 
dons , tandis que l^eutre s^implantait à la circonfÀ* < 
rence. » Il n'est pas besoin , d'après ce fait, d'dbser- 
ver combien il est important d'éveiller rattentiont 
des accoucheurs , sur une disposition qui peut avoir 
deà cuites si fâcheuses^ ni d'insister sur 1a pcécau* 
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"tien de lier les deax bouts ' du oordon y toates tes fois 
^a'il existe dans la matrice un autre fœtus. 

Observation sur les Jonctions des différentes parties 
du système nerveux* Grajid sympathique* 

. Vers la fin de janyier 1816 , on reçut à THètel- 
Dieu une femme d'environ quarante ans^ enceinte 
pour la sixième fois. Les cinq premières couclies 
avaient été fort heureuses \ tous ses enfans étaient 
Tenus à terme, forts et bien portans. Mais sa der- 
nière grossesse avait été si orageuse y que depuis six 
znois sa constitution , autrefois ^très-robuste , étaM 
entièrement détériorée. Le ventre était énormément 
^stendu par la matrice et par de Peau épancbée 
dans la cavité du, péritoine. La malade jugeait 
qu'elle était parvenue au huitième mois. Deux jours 
avant d'accoucher y elle faisait observer qu'elle sen« 
tait encore distinctement les mouvemens de son en- 
tàXki y mais qu'ils étaient moint forts que dans lès 
grossesses précédentes. L'accouchement se fit avec 
beaucoup de facilité y et il s'écoula de la matrice une 
énorme quantité d'^au. M. Lallemand ne put savoir si 
le foetus avait donné quelques signes de vie. Ce 
fietus y du sexe mâle , paraissait âgé d'environ Huit 
mois. Il avait les chairs fermes y là peau recouverte 
d'un enduit abondant -, il n'avait point de crâne y le 
tissu cellulaire était distendu par beaucoup de graisse; 
aussi la poitrine y le ventre^ les membres thoraciquea 
€t «bdomixiaux j étaient beaucoup plus gn)8j| iHaifir 
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pins courts qtie ceux d*an fœtus 2i terme; toutes leà 
parties de la face étaient fort développées , sur-tout 
la mâchoire inférieure qui dépassait de beaucoup la 
supérieure. 

Entre le menton et la partie supérieure de la poi- 
trine | existait une tumeur considérable en forme dd 
goitre y formée presqu'entièrement par de la graisse ; 
la tète renversée en arrière, reposait sur les épaules^ 
ainsi que les oreilles qui étaient fort larges et dirigées 
horizontalement. La face était tournée directement 
en baut. La tête finissait brusquement au laiveair 
des sourcils. Les os de la vo&te du crâne étaient af- 
faissés sur ceux de la base , çu étalés à droite et i^ 
gauche. Les yeux étaient gros et saillant comme 
dans les batraciens , par Tabsence d'arcade :SurciW 
liaire j le nez y devenu aquilin, semblait s'être al-- 
longé. Sa bouche était béante; la langue trêsrvolu- 
minLease , reposait sur la lèvre inférieure. La peau du 
crâne finissait en pointe an niveau des dernières ve]>- 
tèbres du dos. La peau manquait dans un espace 
étendu du milieu de la Wse du crâne jusqu'au sa« 
crum y et d'une omoplate k Tautre : elle était rem-- 
placée supérieurement par les débris deTarachnoïde 
et de la pie-no^rê y et tout le long de la colonne verté<» 
brale par la dure-tnère de la moelle, qui, au liea 
de former une cavité cylindrique ^ s'était étalée en 
surface , de même que les apophyses épineuses àek 
vertèbre^/ en sorte qu'il n'existait pas plus de canal 
Tcrtébial que de cavité crânienne. Ces membran^ 
evitient contracté des adhérences anciennes , par de 
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Véritables cicatrice^ avec la peau. La transparence de 
la dure-^mère permettait de distinguer les apophyses 
épineuses y dont Técartement formait tout le long 
ilu dos une gouttière de sept à huit lignes de lar* 
genr. A la surface de cette membrane , on voyait 
deux rangées de tubercules blanchâtres, de la gros- 
seur d'une tête d'épingle, répondant à chaque es* 
pace inter?ertébral. Aces tubercules aboutissaient 
les tferfs du cou , du dos et des lombes ( les racines 
d^origine de ces nerfs avaient été détruites avec la 
moelle. ) En soulevant de chaque c6té la dure-mère 
après l'avoir fendue , on voyait c^s nerfs partir de 
cette membrane pour se 'rendre aux différons trous 
de conjugMon. Ceux du cou étaient fort grêles, ceux 
du dos étaient plus gros , sur-tout les inférieurs ; ils 
renfermaient de la substance blanche : les lombaire^ 
et les sacrés avaient le volume, la couleur et U dis- 
tribution ordinaires. 

Les débris de l'arachnoïde et de la pie-mère for* 
maient , derrière la base du crâne , une espèce dé 
capuchon qui descendait jusqu'au bas du dos. Au- 
dessous de ces membranes, les artères carotides et 
vertébrales, entourées d'une foule de veines, for-* 
maient une espèce de chcTelure , un réseau inextri* 
cable , au milieu duquel MM. Xallemand et Monte- 
loy ont cependant reconnu la faux cérébrale , et 
quelques petites portions de cerveau isolées les unes 
des autres, sans communication avec aucun nerf** 
L'arachnoïde et la pie-mère , qui servaient d'enve- 
kppe k c«tte masse inlosme^ se sontiauaient au nl< 
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TeaQ do coa avec la dure-mère vertébrale. Tous' Jm 
nerfs qui naissaient du cerveau étaient libres et flot-^ 
tans à la base du crâue« 

Aui^essous du spbénoïde , existait un corps splié-* 
ràdal , blancbàtre, assez résistant , que Ton prit d'a^ 
bcnrd pour le cervelet. Mais après avoir incisé sa men^ 
brane extérieure ^ on fut très«-snrpris de voir sortir 
d^une cavité en forme de sac dilaté , une substance 
Terdâtre , semblable en tout & du méconium. La face 
interne de cette poche avait l'aspect desmembraaes 
muqueuses *, c'était en effet celle du pbarynx et de 
Fcesophage : on s'en aperçut en faisant passer par lé 
fend de cette cavité ^ un stylet^ qui sortit par la bou- 
che, en traversant la colonne vertébrale. I^oespphage 
était sorti & travers une ouverture que mi présen- 
taient les vertèbres cervicales , en formant une anse 
cx>mme une portion d'intestin dans une hernie. Sa 
Cavité s'était considéralilement dilatée par l'accumu- 
lation du méconimm -, un peu avant d'entrer dans la 
poitrine I l'œsophage était rétréci et même oblitéré 
au point de ne pouvoir laisser passer un stylet de sa 
^vité dans celle de Testomac. M. Lallemand a disses 
que avec beaucoup de soin tous les nerfs du fœ* 
tus ; ils étaient i-{>ea-p^rès comme dans l'état natu«- 
rel. Les nerfi cardiaques étaient fort prononcés, 
ainsi que tout le système du grand sympathique.. 

L'estomac , tiré par l'œsophiage (dont la longueur 

• avait diminué de deux tiers , k cause dé l'anse qu'il 

formait en passant à travers les vertèbres ) , avait été 

entraîné dans la poitrine par l'ouverture œsopha^ 
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fli^ne du idiapBragine. Cin^ on six pouces d*mtes^ 
tin grêle rayaient même sùiyi dans cette cavité. 
Les autres viscères de Tabdomen offiJfcyt encore 
plunenxs déplacemens qui paraissaient dns à la di- 
minution de longueur de l'œsophage. Les gros intes- 
tins étaient remplis d'un méoonium semblable à celui 
de Fcesophage. 

Quant au squelette , les désordres apportés par !a 
maladie dans l'ossification , se sont bornés au crâne 'et 
an racbis. Le crâne présente les dispositions qu\>ii 
rencontre dans la plupart des cas d'anencépbal«« Les 
apophyses épineuses des vertèbres , y compris' ceHeé 
du sacrum , sont écartées de manière i ne former aa 
lieu d'une cavité complète, qu^ùne gouttière pea 
profonde; mais le cprps de toute» les vertèbres cer^ 
vicales et des sept premières dorsales , est entière- 
ment séparé. Il résulte de Tensemble de ces verlè* 
bres à droite et à gauche , deux courbes semii-èllf p^ 
tiques qui ^réunies supérieurement à 1^ surface bdsi- 
kire de l'occipital, et inftrieurement au corps' de I4 
huitième vertèbre dorsal^, circonscrivent un espace 
assez grand pour recevoir l'ext^mité du doigt indleaf* 
teur ; c'est parce trou qu'avait passé Tcesophâge» On 
voit sur le corps de la huitième et de la nenvi^ae 
vertèbre dorsale , deux points d'ossification distinets^ 
quoique les deux derniers se touchent* Toutes les 
autres vertj^bres ne présentent qu'un seal utoyaa 
osseux. La pprtion cervicale du rachis est reuvei^séo 
sur, la dorsale , au point de la toucher presque ; cfost 
ta qui eat cause de la diiceétioa de^ la &w.^ liiat| 
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et de la base au crâne en arrière. Il 'résuUe'd« celte 
4îspo8itioOy que l'espace que pouvait oocûper Jéa 
ç&tes se trfpvant diminué, elles se sont rapptochéias', 
et que mêftie plusieurs se sont soudées entr'eUes par 
leurs bords voisins^ 

Après avqir donné la description anatomique d.e 
ce fœtus , M. Lallemand cite plusieurs observalionisr 
faites par Morgagni, Jean Vanborne y Frédéric 
Ruyscb y Littre, Sue, Fauvel , Merj , etc. , qui ont 
pins ou moins d'analogie avec la sienne. - - 

Après quoi il fiiit plusieurs réflexions intéressant 
les sur la cause de la destruction du cerveati , de^la 
bifurcation dei vertèbres; sur le canal que plusieurs 
anaUnnistes admettent au centre de la moelle épi^ 
nière \ sur la nut;rilion du fœtus , la. nature du méeo* 
Siiotn, etc. Il pense, d'aprèa.les faits rapportés par 
Içimo^eurs, que les foetus peuvent continuer* dia 
vivre jusqu'à la naissance , malgré la destruction da 
cf^Tèau.^ du cervelet et de la moelle; leur nutritk>ii 
active, dans ces cas , supposeune circulation énergique 
et régulière, et par conséquent les mouvemens bien 
coordonnés du cœur. « Il est clair, dit l'auteur , qu'il 
|ie nous reste de cbôizà faire qu'entre deux opinions: 
pvk les mouvemens du cœur se sont exercés par Yin^ 
finance d'une force particulière indépendante de le 
puissance nerveuse ; ou cette puissance nerveuse, de 
quelque nature qu'dle soit, avait sa source aiUelirs 
ffùedans le cerveau, le eervelet et la moè'Ue.» Aptes 
f,T4Âr exposé les idées de Haller, sur l'irritabilité ,« et 
fiot Toir qee ce célèbre physiologiste S9 trouvait ea 
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^OUtrudlctioii ayec lui-même , en admettant dans un 
endrmt de sa pliysiologie , rinfloence nerveuse sur 
le« mouvemens du cœur y il fait enguite connaître le 
résultat de9 expériences intéressantes deLegaltois 
^ar le même sii}et. M. Lallemand admet FinterTen* 
lion, de la puissance nerveuse, sans laquelle il ne 
sauiait «Concevoir une circulation énergique et ré* 
^àlière ; mais comme dans les £getvs dont il est ques- 
tion , il ne peut trouyer la source de cette puissance 
nerveuse y ni dans le cerveau, ni dans le cervelet, 
ni dans la moëllfer^^qui n'esi$taient pas, il s.e trouva 
conduit naturellemeiit, et par voie d'exclusion, àad« 
ltte|tre avec Çicliat, que le sjstâme nerveux des 
^gtmglions est^ destiné aux organes de la nutrilicmç 
qiieles centres neryeux qui le composent, forment 
jQns système à part , indépendant de celui destiné aux 
fonctions de relati^n^ M« Legallois , . comme on sait^ 
croyait que le cœur empruntait sa force de toute la 
moelle , sans excepticm , par. Tintermède du granJ 
jjmpathique , lequel , selon ce physiologiste, devait 
avoir , par cela même , ses racines dans la moeVe* 
M^ Lallemand , au contraire , fait remarquer qu'il est 
tout-à-*fait impossible d'admettre que le système ner^ 
^eux des ganglions ait continué ses fonctions, malgrâ 
la destruction de la moelle , comme on Ta remarqué 
dans quelques fœtus, sans en conclure que ces 
(mêmes fonctions en soient entièrement indépen- 
pendantes. Il est au contraire , selon Tautenr, ti^èa* 
possible de concevoir que la destruction subite de: la 
QU)âAe apporte , dans ces mêmes fonctioaa^ on trou*? 
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ble tel j <}uè les mouyetnens du cœur sofH anéanth , 
tans qu'où soit pour cela forcé (Peu coticlilre ^uelé 
gtand sjmpathiqne a ses- racines tlans'la md^IIe^ 
qu'il en tire toute sa puissance. Il et€e*pltisieàrs Êiîts 
d'aoatomîe pathologique à l'appui de son 'opinion ^ 
et pense que le système' des ganglions* possède «in 
lui-même les conditions nécessaires poor remplir ses 
fonctions -, qu'il n'a son origine nulle part ; mais qne 
les rameaux de communication qui l'unissent à' la 
moelle , établissent entre. ces parties des connexiona 
intimes. Il entre ensuite dans q^ielques considéra^ 
•lions sur les moaremens du fœtus dan» le sein d# 
^urraére, et adopte en partie l'opinion de Bioliat^ 
jqui en plaçait la cause dans les. organes de la vie 
organique, et pensait que ces organes étant seuls ep 
.action , pouvaient seuls s transmettre au cerveau des 
.sensations propres à déterminer des contractions 
mnsculaires ; niais dans les fœtus acéphales , le cer- 
veau n'existant pas , l'influence du système nerveux 
des ganglions sur les nerfs de la vie. animale, n'a pu 
Vexercer selon M. Lailemand, que par les nombreu- 
ses anastomoses de ces ganglions avec les plexus ca»-^ 
Tical , brachial , lombq/re et sacré. 

Système nerveux de la vie animale. 

M* Lallemand a vu il y a quatre ans , k PHâtel- 

'Dieu,,un fœtus acéphale à terme , ou &-peu*prés ,. 

qui vécut trois jours. Pendant tout ce temps, il poussa 

de^ eiris assez forts , exerça des mouvemens de suo* 

•cioiltOBtf&sles fois qu'il sentait quelque chose Qntca ^ 






l 
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i«fi }^vres;.niais oà fut obligé de le nonrrir ateeda 
lait et de Peau sucrée ', parce qu^aucDtie nourrioe n0 
tonlâil loi dernier le sein. Qu'aud'on plaçait un corpi» 
étranger dans ses mains y il "Qéehissiiit tes do^ts^poim 
le satMr/ Cependant tons ses moùyemens ataiMl 
moins dVnergie qne ceux d*aA fcJetus du même âg«( 
<st bien conformé. 

Lé cerveau et lé cervelet manijuaient entièrement; 
il ne restait Ji la base du crâne que la moelle alon^* 
gée et la protubérance annulaire , avec rorigine dè^ 
nerfs pneumo-gàstriques, tii-faciaux et optiques. L^ 
tout était recouvert par les débris des os du orane» 
des méninges et de la peau. 

Un fait semblable a été observé , il 7 a quelque 
temps , k rhospice de Perfectionneq;ient. ta dissec-» 
ti^n du fœtus , qui fut faite par MM. Bédàrd et 
Jules CIo<|uety donna les mêmes résultats. On trouve 
dans les auteurs un assez grand nombre de faits ana-' 
lognes. « Ces observations, dit M. Lallemand. suiB- 
sent pour prouver que le cerveau n'estpas la source 
UMÙjfue de la puissance nerveus^^ comme le crpyait 
Haller , ni le centre unique du système nerveux dé 
la i>ie anifnale, comme le pensait BicbaL » Que 
les mouveniens indépendans de la volonté « ne sont 
pas sous ^influence immédiate du cervelet, » comme 
Tont voulu quelqiles physiologistes , etc. Il en résul* 
te enfin , « que les organ/s^ qui reçoivent leurs nerfs, 
de la nM>ëlle alongée et de la moelle épinièrei y pui*. 
sent directement la puissance nerV^us^ qui les 



^ 
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4étor qfiioatioHs de la .Kolpn té , etc. » etq, «i ' :. • 
: M. Lallemandy pcMir pfouyerqa^i^.f;(srreii«n*egt 
pas le. centre «nique de U force nervAuse y &*^lève 2t 
- d#a eonsidérations géné^alea su? les dîffiéaeiices que 
pi^ë^nt^nC dans lenn.phépomènas, les altération^ 
du cerveau et du ceryelet j suivant qu'elles sont Ien<* 
tes, insensibles ou- bien subites. Il fait, à ce sujet 
plusieurs observations cuirieuses sur les paralysies , 
sur les rapports du^cerveau avec la moelle, ,et en 
tire des conclusions qu'on lira avec intérêt. 

Observations sur les fonctions dei organes éigesiifi» 

r 

• ^^ > 

M. Lallemand a vu à THôtel-Dieu . salle du Ro« 

... • ^ 

^ire f N.o a y une femme d'une forte constitution • 
qui^ à la suite d'une frajeur et de quelques iàipru^ 
dences commises pendant la menstruation , eue une 
suppression de règles. Elles n'avaient point reparu 
depuis six mois. Depuis ce temps , elle éprouvait k 
cbaque époque menstruelle, une bématénièse qui 
durait pendant trois ou quatre jours. 

Quand le travail de la digestion commençait y éïté 
éprouvait un frisson /un refroidissement dès extré- 
mités, une grande chaleur à répigastre ; et àu'bput 
d'une demi'heure , la congestion, faite sûr ï'éâtomac 
amenait un épancbemént de sang , dont elle avait W 
conscience par la cessation de celte chaleur iiicom*^ 
mode, et un sentiment de pesanteur, de' nIaUaise , 
qui ne tardait pas à être suivi de naiiséies et bientôt 
de Yomissemens ; mais ce qui<estfort extraordinaire 



• fhA (piéil$^in%^tkiaii {aman ^ue d^ oatttdtfi ée skngi 
flielqii6|pi# . tris^considémUes y ie4 t^nljoilrs .sont lii 
moindiiie mélimge d'alinieDft> 6» d« boisson* Aprit 
lMief4€mî-héave envi l'on , lebv^oi^iisâeineiiftcessaietKty 
l#(«sikÉie se rét«bliss9itr/et là.digestwn ôoQtkiaaii 
«•nmtedans r^at de santé 'pàcfaite. Ceii^\shMké^ 
tien 9 et|*losi«ars autres ^ne^Mb Héoètnier fnté>3dàiis 
sa CUniqne f portent M. Lalleoiaiid' k pensif ^qam 
VesUaalàc * une force éieotÎYQ dnr telle ta ijelié 
aiilistèiiee.; qtie dans les efiorts da votntssemehtryil 
pcnt laisser aoKtir les unes et retenir les aairssj;*'» ». 
j. Une malade de la salle d^ laiCcAcke^ quîdepois 
eÎR<[ à six mois digérait difSciletnent ^ se troirrairt 
lieAUcoap mieux k la suite da, régime assea sétèiè 
auquel elle avait été soumise , cr«| pèuvotr se.déi* 
^hMumager deii pir^satioiis tjn'dlé avait éprèuvéfcs , 
en satisfaisant son appétit saas garder de^ mesuré; 
Bientôt eUé éprouva de la pesantenr k restémàc | 
des nausées v mais eUe ne fit que de vains ei:Vii>léixs 
efforts peur dlébarràsser son estomac.. Tont-Â^oàqp*^ 
an mttioudes plas vives angoisses^ elle éptoiivsi/ 
dans le bas-ventre, une grande douleur àcooippoc 
gnée d'un sentiment dé déchiritré,; eUe poufito^Isii^ 
âlenrs cns aigus , tomba sane connuissàncé^ ^u caïf^ 
sééouvrit d'nneiiiemr froide ; les éfferts de vonnisle<» 
aaiei^ cessèrent; le ventre devint pins mou -^squoiqn^ 
^rtminénac* Bile parut 4'abord un peu plus oafano { 
Aéia sb pMÎtiep s'ag^rova ^etla mort survint danois 

^ «nitt: A yemettmns du eorps f ùk (ïroniva laoàvité'dii 
|iéritoine pleine dfalisnwii at^elboisspii'là lapsfit 



gérés et d'une odisiir aigre. La paitie aniérieffre et 
mtojeane de rettomac était déchirée ebli<£(iieinent,d^ 
iâ petite vers sa grande courbure, dmis Q|le étèfldo0 
i.^xiaq pouces. Les bords de cette déchiruce étaienl^ 
itoiacei^ irréguliers y n'offraient aucnne^traee dé VBt$t* 
hdtm atitérieure. Les. trois membranes de i'estonia« 
A*élaient pas déchirées dans la même éiradae y «i 
ffxacteœeAt dans la même direction.- I«a déckirurt 
du péritoine était plus considérable . que celle, de la 
fiend>iane musculeuse , et celle de la .mem)>rane 
muqueuse était la plus étendue* Le pylcHre .offrais 
ain félrédsseflBfent.ciiculaire dû i un épaississement. 
•quitrkeux dfun pouce et demi de laig«ur. Le i^te 
de Festemae était parfaitement sain; l'orifice ear^ 
dîéque était li)ir#et sans la moindre altération. « 
, vX'auteur croit doToir conclure., .d'<^près les deiér 
^bterrations préoédemtes,. et une autre rapportépt 
parlieutand (Acad. des Sciences, 175a, p. 45}^ 
èJ» qt&'il fitut pour que Fétatdu Tomiosement puiskie 
fVfpénr, que l'état du cardia soit en barnMynie avec 
lea^aulms pnis^attces qui entrent' alors en action | 
n«o'qtte dansleTomissemeut, les» fibcea oiusonlaireil 
de. Pêetomac se contractent d'une manière trés-énerw 
gîqae ^ puisqu'il peut en résulter la .déchirure dt9| 
cet organe 9 3.o qu'enfin, sans les cofiiractions de l'es-* 
toipac, le Tomisiement ne peut avoir lieu. Nous me 
paurions admettre cette dernière oonclosîon d'Orne 
manière exclnsi?e ; elle se trouve trop fimaeUement 
démentie par les belles e^périeaceedeimlrif dbUigne 
M» Magendie y sur le T^uiiiiWBrtnt ; ^ a. 
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.. X!aatmir termine sa Dissertation par des obifidr^ 
vatipns sûr la digestion. Il exaininê Faction de Pep* 

' fomac sur Içs différente^ espèces d'isiiimens. Il donM 
des détails infër^wans qu^il a recoeilKs k ce sujet , 
sur onze .malades affectés d'anus contre - natore , 
qu'il a été k wHème de voir à l*H6tel-Dien ou d^ia- 
arroger ai^x Invalides. Il entre aussi dan^ qtielqnM 
èonsidérations sur l'action des intestins , dans le tra«« 
tait de la digestion, 

La Dissertation de M. Lallemand mérité de figa* 
ter lionorabtèmént'j^ànni les Bonnes Thèses- Ab !• 
Àcnlté ;^Be venfeirmeV comtne 'on peiit le voir, ii» 

-as^x grand nonA>re de Êtits intéressafis et bien oB* 
{Serves; cepen^nt Tauteur a émis plnsieuM opinietta 

'"qui nous ont paru pour le ntfoips hasardées ^ nuâs II 

^fldt prenre en général d'un bon esprit et d^ànj^ge* 
inent sévère. Il nous a paru qn^il accusait k fort les 

^pli;f biologistes de négliger Tétudè de h pathologie » 

-pour expliquer lès diverses fctoctiods de ré^iioolle 
animale, et qtfii^ ne rendait pas «isès de )nstfais 

"wtti avantajesfitnmfenses qoe la phjsiologie, et, pMT 
con^uent la médecine , ont retirés des expé ri s mo t i 
fiâtes siiries animaux. • 
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•*Ô'rt)cîi«r0 i/i'-S ô Paris , 1818. (Mëz rXutéur, ruérfu 
'""'Fôur-Saïut-Grermaîa, l?f> V^'; ef clièz CrouIIeBbis , 
libraire , rue des iMathurins , N!<>. 17. 

^ S9Hfm'^s^A Ji4^ifiH^^j «* qui ^. 4«a|l« .Itei^ i-^e 

-%iK^ri^fMWs^ A^^'arigage aaîpivrd'IjLui â^^w i»»e npfi- 
i\pïhi ïutf^y et«^p9^ «U^^lie^ àattaqfie, - ?. « < 
,uïp!II^^Â:l'ffî^«5cife.4q IVrt dâpqis j-jS^j «cfî^t 
iMMfî^<^P^4&d£Çft,ilff faire qiit^mife «â.yçû^ U>ra- 

ty^^erver ternie ^f^i^é. Il jtt|^i^)^i;çjp#&4«^«^ 
«lCliBi>;<|P^r q«,'eift,d4£^n|ieii.t ^ diNilirifnfi', c'ei^ttxb de- 
voir qu'il remplit ; qu'eu ne repeAflySattt^pM'Ws «ja- 
ques qu'on ne cesse de lui porter, il commettrait 
une lâcheté *, que ce serait déclarer, au moins impli'- 
citement> que sa doctrine. ne yant rien, et avouer 
toute son impuissance, k la faire, trouvei* boniie. 

• « Je crois devoir également faire remarquer y 
ù> ajoute-t-il , combien il est diffioiloi de opmbiittre. 
A» ^es systèmes ingénieux embellis par les ornemens 
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» 

» du «tyle , et qui établissant de yéntablcs sectiss. 
» Je dirai plus ^ qu'il y 9l, çn médecine comme en 
^. politique , des esprits de parti dont les sources 
«f sont cependant fort différentes. Etranger à tou^ 
M ces partis > \fi n*ai que celui de ma: conscience , de 
» nies faibles lulpnières , de ma i;iW//e. expérience , 
j^ et de celle de nos devanciers. Peut-être serions- 

* • • • , . î 

^ nous plus rapprocliés dans nos opinions y si cbacun 
9 dé i^dus voulait être francbemement du parti de 
.» la sienne. Si nous étions plus unis/ moins person- 
» nels.^ ppuK . serions beaucoup plus utiles &. la 
1» ^c^e((ce ^ l^t p^. conséquent à rkumaçité. Sojom 
« plus, xésé^yéê dans nos écrits, nous, n'en serçi^i 
» pas.yiiains pi^sionnés .>poiir la recbercbe de la yév 
» gîté : le;.c»lme parvient plutôt à.,un but ut^Ie^ qné 
». la péiulwiçe qm g4le. te^uU Bj^nnissons ppur toQt 
p jp^rs qf^ d^çlmnations injurieuses qu^on. ne pei^t 
Il pardonner qu'à la faiblesse) eUe^ finîssffnt toMjciurf 
I» |Mur daurades la médecine , et jetei: la défaveur sur 
9 iea inédeaînSf Spypnstc^énina^ même en signalsinl 
^ les ppmfi9^ tes plu^ erronées; des plantes y éné-^ 
tt. urettsf^^dan^.detf .mains babiles y devieànent sout^ 
s» yent un remède salutaire..» . 

D^ pMe^'principes sont bien propres i honorer 
çdni qui left pirofesse ; nous mm estimons beiireiis âé 
poiif 01^ te$ «zfcmire d'un coivcage entièrement polé--^ 
miqiie, et now tea offirpMà la méditation de tona 
ceux que les jcirconstancea 00 leur goût engagent 
dass dea dtscosstons scientHqnes. 

' ' HiPP. CLOQUBTi 
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' TRAITÉ ' 

pE ÇHISIJ^E lÉLEMENTAlKE , TUÉOniQUE ET P&ATIQ^K; 

Par M. L. J. THÉTfARD, ^e F Académie dék 

* '' Sciences \ membre de la Légion^^hohheur, êttl '^ 

Seconde édition, revue e( corrigée. Quatre yolnme^ 
172-8.0 A Paris, cliez Clochard, libraire • rue de 
Sorbonnc, N,o 3 (i). 

• I.A noavVÙe édition du Traité <fo C^himie d% 
Iff* Tbénard , diffère de la première plir tm très^ 
j^nd nombre d'addition^ et par ijùelqnes 'okange^ 
mens.* EHe est ëgalevieift cémposée de quatre véln'^ 
hHBS ', les deux première traitent tle la ekiiÂie mtAé^ 
raie; le ttoîsième a'pour objet la cbiotte Tégétale* cf 
âÀfnftalë ; ledemier est destMié affaire côtiiteltre Ie« 
piiîBdpes l^néraux de Tanalyse. 

' L'ordre suivi par Fauteur , dans respeàitiûli étM- 
matières , est le même <{ae celuirqu'il- «Kmîl ade|^té 
dates la première éditiba i et dont <m a diéyà rendtt 
un oompte détÉ^Ué dai» ce Joumal. ( Fkjyes lea Vlm^ 
méros des années i8i4/ i8i5 et iSi6; ) ' - ' « 
Les travaux qui ettrioblssent la partie i«et%aili^fué' 
de ce Traité, peaveiàt 'être réduits aux • sdivans-^ 
Observations neuveUe» àmt les mesurer ^i^m tem|ié^ 
mtares. --i- JReœarques isttvle refràîHifâlemettt dl»' 

« 

^ (x) Prix , 95 fr. pour Baris | et 34 fr^inaurdé* port peer* 
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^diqpe» inéteiix poor déteroHii^r leur cbiilear $^ 
eîfiqiie , ^ leur oofiductibilité ^ilérte^re; — GliAlà* 
AkiMo i f/BLZ ék'Brccks , considérë^coimiie moyen pro- 
pre à opérer ta fi^sioa des svi^Attnees les pins réfiac^ 
«àires.--^Ob$erfîltkm9 sur la'flamme^ par M. Davy; 
-r^ SspéviénceS'ilii Bvlliâi , mt Ie'phei»^)iore. -^E^-» 
l^éfiènees d^ M. Vàu^ettn et de* M. Gây-Lussae^ 
-iekfiiyes à Facliott d« JÂ^u&e sitr k potasse. — FaiU 
eéseernant la AicenÉposition dé la potasse par IVn^ 
tiinmc et le biNiMitlK-i.Tratail de M. TM. TMbm^ 
«cm 9 ««MF J%7dro||tM^ pliospllOFé. ^ Action de rhj^ 
drogène pliosplioré,sur Tacide h|^ârk>dî^ue, d'âprè» 
M. IIoiilon**IjMWMière; -->-£xp^ M. D«-^ 

long^ y sur les^aiàdêa l^rpophospliocMit , plk>9phoi' 
senoLy pfaosphtftiqùe 9 toitreux ;- ét^stir leë fcjpoôbos^ 
^ites y . ph^ptitt'es> éfo.' •*- ffduiréUè iiani^ A^^ 
préparer l'acide cUoli^tté. -^^ ExpérîéBçes è^ MM. 
Ckevreul , Edwardi et CfaccftiRet , êét^ïé caméUùà: 
WÊmétml 9 etc. ' * 

^ If; TWoard a'cni der^ fiiife^ plaféteurs ebâiiffe--^ 
neiis dans* rbisteire des oxydes métalli^è^^-^Âiiisi j^ 
mm Mea de quatre Mj^des 4e manganèse , il n'en ad- 
met 4f«etn»s^4itil ipe|^devd*après M^-Gay^-Lussiae^ 
fe i^natôème doift 11 «tait ùât Vhiitokiè dans la pré- 
ndèra édition , celai que Foa ebtiant en ttnitaiit le 
inaag^nèse par T^an froide ^ comme étant le mtoia 
qiie <;^lai que Toii précipite du snilate de mangànèsa 
for un alcali. — Au lieu de trois oxydes i^éudn , 
Taptenr n'en admet que deux, eelo^que Ton pré- 
|ttre «& tcaitant Fétaîn par l'acide nitrique ^ étant 
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le même.qjQie ceUl ly jl .fti^Hitt Jéaf it ^lOm le aoiii 
de deutojy dq » daiis l%plrf mièf ^.édition.: — Les qua^tm 
p^^ydes à!anUmQiHB, ont égaledient .«lé rédut«»'4 
tTjoi^ Le psotoxyde admis par M. Bertelias , et quf 
Toiv ei>tÎ9iit eo exposant rafiiiiiioia# à raetkmde la 
pile ëlectriqueb) 'se «txyiive supptf iné^ --^ Aa lieii d» 
trois oxydei^ de ^bdlt, l'aqleiir A^eti admet'qae.déax ^ , 
ft il élève des doQtes sur rwielence^ d0 eeloi^ifi^ 
(lyait décrit soips le a^>mdedeatoayde dHingris tev-» 
dAtre* -*- IJ sqppvito^ le pfûtoxjde :die têUtne renge* 
U^ffrit riijstcHite du «AdiMimb et^de sea oxyde , da 
idibion et deia.MUAie. 

, Lies priaiûpalesadditioasd» lai eUlbiSetégétalesQiit 
«alatîires ]ai^ aeides sorlH^oe^^, et à xanx de U Àu% 
bwbe e]^ 4fl U goifiiEici.laqve , àla eériÀe.^ à r&nétiiui ^ 
^ rhçrdevm > à;bv morpUoe et k UoliTÎle. : , 'f 
fi^SLOf^U chimie^ animale, ott trowe IHliistoire dq 
plmj^prscorp^^fioave^ax; teb 9$n% les acides hmtà^ 
xiqne , cétiqae , cholestérique , chyaïfque , delphin 
lUMme, 9léiqtte> i^j;ariqoe>,<ia cétine , Ifélainer la 

,., £q éaiiflpécant 4es.pi^ii&0llMdi|S'.?ddUioiis laites k ce 
Tridté ,;QQa8 aiffiw njMlu ^Wf'W a^»^ lecteiwfv mwm 

V 

idéD.diï $oim que'lCai&teur a vm xk .perfeotionner iosix 
oilvii«e dont le am^ arait «^ aa6si , complet» ^mi 
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TRAIT* Des HERNIES, etc^ 

Trfiduû de Van^Lais sur la troisèèine édition dp 
W. Lawaehge, F. £L 4$*., par P.-A. Bkclaild ^ 
/ J.-G.Ci-OQUKr(i). 

. JLk lectonr se rap pe ll e peol^trt, ^ee dens an ptë- 
.nMeraïQlide Beiisa^itaiBeniiiné^shQftprevniers^hè^ 
^pHeffi de ee tfaké > -eensecrés ass çéaëiatilës , et qè^ 
iQ^^ veste » lei fiwe eonoeltre * h fin de i*oQ?rage\ 
qeHnûtedèsiieniiea:enp«rtièidiei^- ' . 

iX^aBetoBne des hernies iiigoinaleè-efit en sujet 
«pyesqn^-eBtîinnient'nèQr, et dofit ê«r< troaverftit à 
|>eiMe «foeifiifs éqtions dansy| ? e e t feg e»j>e 'Rîehte#> 
M;i Law,reniteia-esfa»à'oentviiNilfDB'/ ^poœ comppser 
lètéliapitveoùéirènirâîte ^"lesieapni^^de Campti'^ 
é0 M. Geopiev ^ de-HetseUDiach et * de ilf . Schii^ab "fl 
ebéeril stiçoess^iiient >les eoYèràirés -par les^ueUm 
ae^iU'les lientiesMo^inales^'et Ms i)i<f erses sonlet 
de ctf^ heraies; "Airisi-^ • 'dans la'^premiére sectiorr , il 
indique d'abecd toutes ks .parties ^ni"condetxrent 
àla foenmtk>ndtt'oapalingtainèfl*/p(iîs'ti décrit t^Hk^ 
tittl iui^RiéaA»| qniest |>ai«Dqraipitt<iI<^è6rdon vpiÉt^ 
nmtiqne diibâ^ l%onHne ^ et pao^le éftvdon' ses'^pnbliià 
dÉns ]» if nùne. Jl firit c^ftnahe^fsés^ repiports aVM 
lês'taisseaaxépiga&triques, etdMné^'danrdtfuii; hd>^ 
tés de cette section, lès dimensions eieaeies des diver- 
aes parties de Taille , diaprés M. Cdopei^^ et la tnanlérd 

^ l i • I ■ I j I !» • 1 1 ■ I t I. I i f •| ii H < |l i II h II > 

*ii)^Vytfa le CftWsc de janvier lâi.Çir. . . 
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^ âisMqner les diy erses parties ^oi ooutribsent % 
former TaiiaeaN. La seconde seetiteecmlieiil^raiia- 
tomie de la hernie inguinale proprement dite et corut- 
plète I ou de celle qui traverse le canal inguinal dans 
tonte sa longueur. L^autenr note avec soin les c^an- 
gemens que la hernie* produit dans les dimensions et 
la direction dtt eanal. Il indique ensuite te siège pré« 
cU dç. la hfrnâe , qni est dans la gatne dti cc^rdéb', 
igUtne Ibrmée, wmmm on^tait , par les pii»l0iigeiileiri^ 
^M.denx.offifieès dueaàal , et pair le- cri^niéster ^ q«d 
naît dans Tin teneur dé ce même cansS/ Il exaoltneli 
Topinion de. divers anténrs sno les enveloppes ninl« 
liples des heiwei ^-dtsàr^-ttat dea hernies anaenses^ 
Il pvcmTe qne eaa «nvefappes , ipn appardennent à 
la.gahie dn eecdon^et nbn au séo M-^uême /avaient 
été entrevMs par qtelqnes chirurgiens ^csopittieMé^ 
ly ¥ Petit y etc. , noeais qn*eHes n?oal été bien déëritéa 
ipie pf r lias aoalm^stoe antodetnea. -il décrit enisnifa 
^vec b e a ne oup dé sein lé rapport de la hernie avea 
le . efdtfdon leslâettiaire , et les chângemens qnecie 
lappoct présente quelquefois y ehangeihens qui oilt 
snr4ent été bien décrits et eiqÉUqnéaparM. ScarpabU 
pplition de la 'hernie./ rdatiwment ans' vai»feiMi 
épigastriques |. eel examinée avec lent le soin qem 
aaérite ee peint important. Oii sait que Bichter, finifis 
^ppareeiment4^4XHmaltre le tiaiet que- piarcônrt lA 
hernie, s'est dwdnment trompé îsnr son rapport avae 
Tartère épigastriqpne* C^est & Chopari.éft D'esank fq«KS 
l!oa doit les preaûéres notions po s i t iv e s - <f nr ee-en jet^ 
Ge point d'ilnatomte pathalogiq«« ne^emm^j (MBu: 



ètp^hlen.e&tkfXLy q[iie A^^mirité observé une fiii# 
avec foin* Il a ilé ow hors de doute par les obser^ 
Yi^Î9i|B dfeiiMMleniet.il est bieiid&a:iidftTt& Voart^gé 
4e. M* LawvenceVil y <^8t sdiri^e la manière deiAia»»^ 
•^oor «né^fflu» inguimile et toutes les pertieseted 
l^fiqui^les elle a ides r ap p o r t s intéressàns à'ConnaitrevV 
Le sSége de i^étrengleii^eiit , dans les hernies ingui-*' 
neles:, pe^ttt être au col du sac oa kVnn des orifices 
cUi'Anaean. Il-atri?e:ass^z soitvvnt en effet que dan»' 
la liernie higiMAale, le siège de Tétrâtigleixient , au 
liecr.d'âtreau«iveaii'de l*orificê pubiea'de Panneau/ 
qâc^ii-deesoâsr de cet orifiee , se trente à' an pouce' 
eetirof 8far4e9S«is ; il est à*-peu^près boi^ de donte^ 
qtti'alom.rëtraagleaiÉent a son ^iège à l'oûrifice îliaque^ 
de.F-annean (osnié par PonveHure dujkscia traifist^ 
V0^4dis\4 Dans k ^^liou céasacrée aux. herâies in« 
gpiitolef qui pestent renfermées dans le canal dé cd* 
iipm ) j'autenr- cite quelques observations. qui prou««' 
miAt que cette espèce de hernie avait étéi apetçiie etf 
à«fcpeu^près méconnue paiç quelques chirurgiens^ ÏV 
enaittiribuè la première benne description k*M.;Cùo^ 
fMsnCoé babilecbinirgieii.ciNntrqa'eHe existe sonvènt^ 
êSM un petit volume,^ et que les malades qui en sont 
«fleètéf m'èilrent ordinairement* de ^ Tentérite '^-satti* 
qasé l'an en soupçonne la cause. M. Lawrence 'rap">»^ 
|M«ite deui cas V Tun d'après Hessribacb; et TautM' 
d^nrès^-'son' observation propre , où cette tumeuc^- 
étaii Ur^TokemîffMsé. 

La Hernie ventro-inguinale^- ou iagiîÎAale intenM(> 
d^amib»<b, est une découverte tonte modevfce. 
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]pUe aTail été s^aleoieiit ^ffirçoe par qi^l^ttcs oKscr- 
Xateors ^aiant MM. Coopew et SMqpa. BUe CDiHiste 
%fp déplacement qai «allait e» dadaB^dks ▼aii 
ipi^istriqae; yitssracf l'orifice ptibéa»^ i^aéaéiff^, 
par deisom VMpof^hrfm^ cdsiiKiiuui d^ipetit rtiiqpv^ 
et 4a tr^Bsverie^ s^ît en pooMtfil eA av«H le^^çm 
Xran^f^erMi/iijr'SOÎt en passant A tratirt «n rrrflln 
meotde oette aponévrose. Après ia description 'Ar 
cette espèce, rantenr dit quelques a»ots de la ber-^- 
i^e ingainale des femmes. Il décrit easoile arec é&m 
tail Tespèce particiilière de heroîe Wmée pariai 
cœcuniy ou la portion iliaqoe du ooloh \ hamfe qniy 
dans, certains cas , est déppnnrue d'enveloppe périto-* 
néale , et sur laquelle M. Scarpa , sans layoîr le prender 
observée , a répandu beiiaooup de lumières. I«e ck»* 
pitre est terminé par une section qui trail^ de^ln oo^> 
^stence Ap ptwîmrslierniesinf ntinde».: it pénf^mt 
effet se rencontre^ fnc un même indîvâdn iet;4iii 
mèmec^té , un^ hernie inguinale eitfti|ni«) et tmn 
oq l^usieurs hernies inguinales en d.^4anA deKuBW 
tère éptga^triqne. Nq9». ^vqus vu de« cas,4e ee<genré«^ 
M. Coopéra vu un ca^ où.ily avrait da^ohaqae c6té , tmii^ 
l^rnies inguinales internes, X^^fi^ #on^ ies mal;iève«; 
ii^^ft^nte^ . traitées dan^ ce tofau^it^ : TutiUiéiAn 
leur cQuniûpsjinc^. ne s^v^ ppi^t^çootesté^ par caw:. 
qui pensfn,t.qu!U,f^ttt biçn cpnnattre Je& mfdaii^^ 
avjant d'ei|trej^re|idre;4e i^eê j^rir , M qu'il estanT^ 
tout important de bien coanaUrajUf{.paetieS/Snr)ia«. 
42iieiUe« on iMt opése^ • • t 

.JUa diapitM sui^mnt est 4Pnftiflr4À Veà fO ÊJ Aim tSk» 
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(S ei\ rétdlj^UssemeBtida diagnostic deslicv^ 
ifîes i|>gttmal«s : sp^s te derviar rapport , elles j sottt 
q>xap9i^é€^s k Vhjidxoi^^ ordinaire , an li^me du eolM 
4pn^ k rhjcdroi^èle cong^^tàle^ k rkydroctèle enky st^ej 
,s%u ixaricocèle , et à la descente f atdîve dn. tèsticull»^ 
JLe chapitra XI cpEtient. la description de Topëra^^ 
ti^n de 1^ henrie.ingttioiltle étiangUe. L'auteur dëcrit 
^ priimîer lijsu ladénudationNetrincision dn sac; il 
r^çoi|unfinde à ce. siijet de sépairer les deux temps 
^e Topération^ et de ne pas faitre d'abord une petite 
^pyerturc^.à la peaa et au sac.^ pour prolonger en^ 
VJ^tie celtç incisîpn .sur oips deuit parties a-la-fois. Il 
cite ttpcaf dans leq^^ -M. Hey a coisp&Jè conduit 
^^fëirent en opérant. 4^ cHtjn anâniàre.' Il traite en<^ 
i^pite du. dobridein^nt y avec beaucoup do diétails. U 

Qite ropinion la pius généi^aleèce'8n)etV qniei^ d'in^ 
cis^ Taonea^ en bau:t et en .debon ■: de' cette niâ*^ 
nière c;n eQet on ne court aucun risqué dans le cas â0 
bernie inguinale ordinaire.; U cilte ensuite lo dtan]g[e^ 
i^ux précQptfB. de lUcbter et de Bertrand! , fondé sue* 
une erreur a;natoniiqae , dfincîser en dedans , ce qni^ 
Gf^pos» uéœssairement à Uêsser les yaisseàux ëpigas^ 
t|9qtt^ ^9Lti^ le; cas. le plus ordinaire de hernie ingui*' 
.i|ale. Jjl ^it^ encore, le préo^e de Desaûlt et- ê& 
Çhqp4rl^> .qui consist^if varier lai- direction de* Htld-^' 
sî^ suivant r^Bspèee de hernie ^ aalanl qu'en pfeMltt' 
r^tinaUre ^.par. soft rapport ^vec le cordota. Il ter-* 
mîMA enfin en doiiiiant le précepte de Petit y de Rbu^' 
gmaftt» adoptépaiïM. Cooper et par M. Scarpa, d'api^Às 
U^mkiti^ doit iDciser> dans- tous les cas , 
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uifiBten haut. :Daàs>lii. sBetixm relatif e aux Uesmres 
é0 1 -artère «épigâstrique, on lioute cités an gïMtd 
n^^nlnne de cas dans lesqudi cette lésion a prodbit 
yiie litétnorrliagie. mortelle) Àrit à Poceasîon de la 
pifracentli^ de l'àbdoroen , soit -dans le débride** 
Vbonrt de la bertiie. On j trôdre aussi un ces dans le* 
(iiel celtf blessure nVpAs été snirie dliéaiorrbagie. 
li'afiJl?ar,esàniiBe ensuite le procédé qui consisté 
i débrider l'anoete ^ et a réduire la bernie saa^ on^ 
frir.le saa Ce. {uoeédé, de PintenU<m de Petit, à 
été» conseillé encore ^récemment par M. Cooper. Il 
nous semble que M. Lawrence en exagéré lé^' diffi- 
cultés, et.n!en£iit.p^s ressortir tons les avantages. 
{iC sujet, de. la section qiki suit est la réduction des 
parlies.. L'aiitenr indique d*abord les altérations de 
çillil01ir>que l'întestiii peut présenter sjads être gan- 
grené y jBtïles caractères qu'y présente la gangrène : 
U indique ensuite là mani^ de procéder à la rédac- 
tioil , la Gondnite k tenir dans> le cas d'adbérences ; 
il in^ist» pairticailiéremetit sur la donceiir que Toa 
doU apporter dans, «oules.les, parliez de Vopération j 
elsur-tput dana^la.i:éductioii* Dans le traitement 
après Topératioit y.poar ce qui est relatif àlà plaie^il 
oonseille la.entiire; le reste se mpporte^urrl^ùt à 
l!in^|imitiatiQn dn. péritoine et des intestins y qui peut 
MTsj^ter après Topéfation. IL examine^ ensuite de 
^SOuyeAU^et relativeafej«i»u bidH>nûeèleei^ particulier,' 
l^.divers procédés projposés pQUr4obt0nir la, cure radk 
qile. L'opériitîon dans le.ças de hermes âncieniies eC 
4dbérent^ s oa très-voluminenssa ^ doit oonsislet ailH 
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I^pnetit eii ane petite ouverture au eel dû me , poù«' 
débrider -, on abandonne ensuite les partie» k eUes*- - 
mêmes : le repos , la situatio|i horiaontale et l'absti^* 
nence ^ eu produisent & la longue la réduction. Si « 
Ton avait incisé le sac dans toute sa longueur, av^nt 
de reconnaitre des adhérences intimes, il fiiudlrait se 
contenter de débrider , recouvrir ensuite les parti«s> 
avec les côtés' du sati y et abandonner la réduction à 
la- nature et au temps. C'«st ainsi que l*on se eondotl 
dans les hernies du cœcum et du colon. Cette mé* 
thode j de Tinventiôn de J. L. ï^etît , a été beaUGOu|l ^ 
préconisée par le D.' Monro, qui a' voulu lui en 
contester Thonneur de la découverte. M. Lawrence , 
après en avoir démontré les avantages par des obsecv 
yations nouvelles , en revendique Tinvention en fit^ ^ 
year de notre illustre compatriote. 

Dans le chapitre consacréaux hernies épiploïques f 
Vanteur rapporte trois nouvelles observations de caa 
dans lesquels Tépiploon formant une masse dure , et . 
ayant été repoussé dans l'abdomen^ a donné lieu 4 * 
l'Inflammation et à la mort. Il rapporte aussi deux ' 
nouveaux cas où la ligature de Tépiploon en masse • 
l^roduit la mort. {1 donne le conseil déjà donné par: 
Fott j par Sharp et par TAcadéraîe de Çbknrgie ^ de . 
retrancher répiploon altéré , et deréduire le rester, 
sans pratiquer de ligatures. Mais s*il y a héonorrha-* 
gie y il pense qu'il tlj a poitit d'inconvénient k lier 
chaque vaisseau qui fournit du sang. Nous pensons, 
au contraire , qu'il y en a tout autant k lier les vais- 
*^aux y qu'à lier Tépiplooii t» jnâsse^ Cest pourquoi 
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lei« de omimner, tomme loi 1, prëcepl. de Ws.» 
'«pipiam .lt«rf d.„ I..p|.i., „„„, p^„j, q„,j, 
«•m tooionr, .e sondaire de celle n.nièf e ; et. effel 
f l'epiploOT e« ç.ngrfné , il lomke ,„ p„i,il,ge et 
■«»<p.re i s-il fc,„, „„e mu», lipè„.,e„,e, I'i„. 
a«mn.,Uon s'e, empâte , et .e termineper gangrène 
«"•M U loleliW , „. ,„ „„i„ <!,„, ,„„,^ j, ^^^^^ . 
a dans ce dernier cas, il reste un fengus rouge co«- 
Wrt de granuialion. , ,„e Soarp. et d'autres conseil- 
lent d>nle»er alors par l'applicetion d'une ligalurei 
« ijn'il Tant fceancoup mieui erciseï- an niTeau de 
l'oimeau «.ec l'inslrumeut trancliant. Dans le cas o4 
l'épiploon serait liesse, et oi le sang jaillirait de 
îuelqnes-ones de sef ailfcioles, il fendrait shisir 
cliacone d'elles avec de. pinces fines, et en faire' 
l'arisclteinent. Beaucoup de cas obserrés, et lea 
««patiences de H. BécUird.snHes plaies des artires, 
prooient en cBrt que ce mode de lésion n'est point 
ordinairement «nivi d'h^morrhagie , et qu'il est 
pérticuiièrenieHt applicable comme mojeo hémosta- 
tiqnç BUj artères du mésentère et- de l'èpiploon. 

Le. dapiti» JÇUI est eonsecié aux bemies inleàti. ' 
Haies gangrenées. La premièra section traili dei 
'ÏT'I#?>es et d« diagnostic de la gangrène de l'in- 
leslin déplfcé. Lorsque la hernie gangrenée ne com- 
pivnd qu'une partie du diamètre de l'intestin, il 
&nt se hèter, après «yoir ipcisé la peau et le sue , 
d'inciser l'inteslia lui-même , oo d'aggrandir sos 
oaverturçs'il s'est, ouvert spontanément. Si l'étran- 
glement s'oppe.. i réeaemnion, ilfcut inci«t l',Bi. 
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Hma en inertie temps Hjne Tintestin , maits Lien se 
l^ârder de détruire les adhérences salutaires de l'în* 
testin an col du sac. Il faut ensuite abandonner lé 
tout à la nature^ 

Lorsque rietestin déplacé n^est gangrené que dans 
on petit point de son étendue y ijl^faut réduire et ne 
pas retenir Pintestin* contre TânnefUipisir une liga* 
lure; parce que ordinairement j'Jl y reste de lui-» 
même retenu par des adhérences antérieures ^ ou pat' 
éelles^qu'il contracte bientôt) et à la chute de l'eschar- 
ré y les matières sortent piQndant plus ou moins long-^ 
temps par la plaie *, et que quand l'intestin s'éloigne 
de Panneau y la chute de iVscharre ne donne point 
lieu jt DH épaitchement ^ soit parce que les matières 
sont dirigées yers la plaie par la pression des via* 
éères , soit parce que l'escharre tombe dans le canal 
même , le pmiitoùr du point gangrené ayant con-^ 
Iracté des adhérences avec les parois ou avec un des 
Ytsdères dé rabdomen. Beaucoup d'observattioai rap»> 
portées ou citées ) servent; à éclaircir ce point très^^ 
cnrt^eux et i* un de ceux qui montrent le mieuid 
l'efficacité des ressources delà nature, quand on n'en 
trouble pas les ,opér£(tions» 

Quand la gangrène attaque, font le dianiètr^ de 
Pintestin^n conçoit d'abord que la:continuité de ce 
€anal est interromjpue , mais en observant plus at^ 
tèntivemènt ^ on voit que le canal cdfndé > et dont 
l'angle atété détruit par la moi^tification y a contracté ^ 
pair une paHie de sa circonférence ^ avec lui-même ^ 
^ par la pHtt'grmàde partie de son contour, avec le 
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col da sac herniaire y des adhérences fui sont ea 
effet toujours te ré&ullat d'une inflainaiation aussi 
TÎve que ceHe qui |»réoede la gangrène ii quoique 
distance de 1â. Cette observation suffit pour faire re-r 
jeter les ^iyers procédés de sature, pJus ou moins 
bizarres , pour ne rien dire de plus, que Ton a pro- 
posa dans ce cas. On cite pourtant quelques cas 
dans lesquels le malade a survécu ; mais il est aise 
de voir que si quelques malades opérés ont guéri, ce 
n'est ni par cette opération, ni mên\e avec elle , mais 
certainement malgré elle. On trouve dans les ouvra^ 
ges de M. Coopertet de M. Lawrence, des fiits ca~ 
lieux qui démontrent cette proposition de la ma-, 
niére la plus évidente. Oi^ voudrait eovain , pouc 
^aotttenir la suture^ s'étajrer d*une fausse analogie^ 
entre les plaiesdesintestins^t la solution qu'y produit 
la gangrène:; car, d'une part ^ la sctture est loin.^ 
réussir souvent , et n^est pas indispensable dans le$ 
plaies, et , d'un antre côté, les denxcas difierent 
totalement : car l'intestin blessé étant libre , qfiré 
moins de chances de gnérison spontanée, et sain , il sq 
prête miens k l'appUcation de la suture , que l'ii^^ 
testin enflammé et gangrené d'une hernie. On n^ 
peut' pas plus arg4imenter des expériences faites sur 
les chiens 9 car -aucune des lésions qu'on, peut l^utcf 
infliger ne Ressemble à la heoiie ; il manque une 
circonstance importante ; savoir^ nn aac herniaire* 
Dans le cas dont il s'agît, et oik la gangrène a détruit 
tout le diamètre , il &ut abandonna' lé toot à la na« 
ture , sans mâoie passar uu fil dana 1# flaéseii(irt| 



comme le prescrit Lapeyronie \ Userait en effet iuir* 
tile et naîsiUe de le &ire, car intestin n*a pas de 
temlance à s'élorgner , et pour passer le fil il faudrait 
détruire des adliëreiiees salutaires.. 

C^est dans les Mémoires de M. Scarpa ^ mie l*bit 
frouTe la première bonne description des procédé» 
que suit la nature dans le cas dont U s'agit : KangW 
que forment les deux bouts dHntestin s^ouvre à me^ 
Sure que, paria rétraction du mésentère ^ l'intestin- 
et le col du sac sont attirés dans le ventre; les reste» 
du sac se resserrent , et forment nne petite capsule 
qui enveloppe les l>outs de l*întestin, et rétablit mé- 
dia teiiient leur communication. Cette bourse, qu0^ 
M. Scarpa appelle entonnoir, se continue par nu pro* 
longeaient étroit dans la cicattice extérieure. Suî-' 
vàtit les circonstances j il peut rester un anus centime- 
tiàture , une fistule fécale*, ou biea^siles circo]>s<- 
tânces sont favorables , il peut armer une guéri'son 
complète; et dans presque tous les cas assev nom-» 
breux de guérison , te chirurgien s'est contenta 
d'être le spèctatetir de là cure, comme Petit , Riclv* 
f ek^ et M. Scarpa en donnent positivement leprécepte. 
M. Lawrence rapporte aussi un: certain noml^e à& 
cas noutéanx dans lesquels lia guérison spontanée a 
eu lieu. Tefiles sont lès matières impôttantes traitées, 
dans la première moitié de ce <:hapitre^, le reste- 
est consacré à Fhistoirè dés anus contre-natare et de» 
fistules fihïâles y deax des terminaisons possibles de 
la gangrène de l'intestin déplacé. 

X'iHsioire de» aau* contre^uatu^e , et celle da 
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proia/Htis de l'iotestin 4 tirdvecs cette\5orte dWiis^ 
9ï^ txattM avec beaucoup de soin 'et d'étendue dV 
Ji^ le Mémoire de Sabatier/le^ OEuvres de De- 
Mult , et rexcellent MémokédeiSL Scarpa. L'guteiiry 
«ioute d'ailleurs desr faits nôtiveaux. Sous le rapport 
des moyens de tÂitement,; il n'en' conseille qae df 
p^Uatifs y soit pour prévenir le renversement et re- 
tenir un certain temps iès matières stercorales y soit 
pour recevoir ces matières à mesure qu'elles s*écbap7 
pent. Il est itoA'nant'què Fauteur n'ait pas eu con- 
l^aissance , ou n^ait pas parlé des tentatives faites par 
des chirurgiens modernes, pour guérir radicalement 
les anus contre-nature. 

Xa fistule fécale est un résultat presque constant 
de la gangrène dé Tintestin ^ on plutôt de Tanuf 
contre-nature momentané, ou plus ou moins àa-^ 
rable.y qui en est la suite. Cette fistule donne issue k 
qne petite quantité de nmcosiiés intestinales ; par 
fors elle se ferme ponr un temps plus on moins long ^ 
par fois aussi elle s^élargit poar donner is^ue à quel- 
que corps étranger, ou pour Kvrer passage à de« 
matières retenues au-dessus du point où rinteslin a 
été attaqué par la gangrène.' 

Ce chapHre intéressant é&t lerrtMné par Tindica* 
tion de quelques cas éù Tintéstin ayant été réduit 
sans être gangrené^ sVst "enflammé et' ulcéré quel-^. 
^niss jours apurés la' Y^dlictièhi,e t'a dontfé issuj» à un. 
écoulement stercdralt plus t)u ïtttiins abondant et pluâ; 
ou 'moins long. * X: ' '• * 

( La^i à wT prochain Caféier. ) 



^%^€«. jt^ 



«kali est bknc, cristâHivi > ^\i^<^ it^^^^mNt^ <>^^^^)^• 

Ue daas r^icool y et t!i;>m)HVt^ itNwif^^i^iS ^^^^y ^ 
étogèuB et de earl>oiM. tl i\U«hlU k OimiUmiv hliMtiV 
-4» tournesol , roogie pM* un «ttiilll ^ i»l fovmi^ iti»| 
«el« neticres soluMet dani T^tiu li»iir|uVm II* t^HHM 
bine avee les aoidet, tl |ouit di»» ^tnipiliMi^ wUiiiê 
«leuses les plus énergitfitds | •! i*Viit h U\\ »|MH ^mI 
veni être attribuées Its propriétés ilélél Ar^s iIha (i|m«1 j 
»es qu i le cent i en tient* 

i.o Uadenî'greitt «le vauffwitlHtl , «#iH(ff^ ^JifH« f/# 
gnenle d^un kpiai | le Itie éii ëiM/| mU^u^M^ ^ l/*if / ^M - 
YulsioM tommmuièrêni en Uml de 4#m« mUih^M. 

9^ U« de«is»fMiii ^l#lii méiMtf ##M^/#^> ^ ^, #^^^ 
d«it d«i# mM» Jéi^é^ir Uêmiém tmiëfênim 4' Hit i^^W ^ 
le le» Jm» f É » |eK i <r 4# h^Aê fmmHM ^ 4MHi'm ^ i^ 

1fJ^ Oïe SitoM if» Si<^1iM<y ^:^>44 f^t*-*'h^*tM pHf 4^ii§ 

wmàfm4ti\r^ 1;, '^ éf%itif^**'4 ^♦•>'%*V i'<^yW/^ ^•yy/*»^^- 
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triqne avait an goût sucré d'abord , mais légèrement 
âpre et ainer un instant après. On Tadministra à uti 
lapin qai mourut dans Tespace de quatre mi au tes. 
4.0 Désirant comparer les effets de cetalcali k ceux 
^e produit la morpkine , on fit avaler un grain* de 
cette dernière substance k un lapin , qui ne parut 
^8 incommodé. 

5.0 On voulut également étadier comparativement 
les propriétés délétères de la vauqueline et de la pt* 
4totoxine ( partie actiiie de la coque- du Levant ) ; 
on. administra un grain de cette dernière substance 
à un autre lapin "; Tanimal ne tarda pas à étr« aoua 
rinfluence du poison^ huitrainutes après, les extrémi- 
tés postérieures étaient paralysées. Aubout d*un quart 
4*beure il se manifesta des convulsions différentes de 
celles que détermine la vauqueline. La mort n'eut lîeu 
iga» trente-huit minutes après Tintroductiourde la ^- 
crotoxine dans Testomac. Il est à remarquer que cet 
animal ne. fit entendre aucun cri, tandis. que lé cou- 
traire avait lieu toutes les fois que Fou administiiaii le 
vauqueline ou les substaeces qui en contenaient. > 
. MM. Pelletier et Caventou., à qui nous -avonis em- 
prunté ces détails y encore inédits , n'ont pas î^ugé à 
propos de décrire exactement les divers sjœptèmes 
et les lésions cadavériques produits par la vauqueline , 
f es symptômes et ces lésions ayant le plus.gvaBd rap^ 
port avec ceux que déterminent la noix vomiquecst 
la fàye de Saint^Ignace , et qui sont généralement 
connus». 



'ÊTpértences Jhîxes avec f huile grasse de la noix 
voniique ei Je laJSve de Saini-Ignace^ ^, 

tion direcSede Tétherboai liant sur ces deux graino^i 
o« reltre»iine inBlié»e1i4ifoose grasse dmit ils ont fiHt 
connaître racjtioil'Svr réoonemi^ animale. ^ '^ 

EjL'périenoe i.en On administra à un cKat deux 
gMth^ d^urfe grafsseeTiràîtè de là fève de S.-I^àife« 
et délaya dàtt^ uii'peu d*éati àVkl&è d^ 1à '{^mnîi 
àrabiiqnevtMïii'Ittihùtes' après , ranimai tuf en proie 
à des^Hkl^eë de-ft^tanèk , )}ui durèréntunc minute ^^ 
*p*te4«fe^eMèkVirfibtftrtit. * * ' • / 

la w^ vomiifue 3 futVIékày^^àtiil^du 'et dhhs dii 
hiilpmLlXikj et àô^fiè^it îtit^ibat : on ol/s^Va les mêmes 
éy^fAmeé^ Târllhial pciissfla dèsxris aigus , ët'm'où'- 
rut au bout de dix minutes. ♦ .: . *;•» » 

- '* Expériences^ ^.« Oh'fit avaler & un cochon d'Inde 
deux* jgtains de^l'îitHle de fève de Sai'nt-Igna'ce; IV- 
«iittat n^offrit> aucun âjrmptôme remarquable; il en 
fot de nféoie lorsqu'on lui administra la même dose 
d'buile'sépârëe de la noix vomique. 

- 'Eàfpériéuce A.^ Des hipins. souinis a l'action de 
celte huile ; ^rifient en' très-peu d^ temps et offri- 
rent des résultats semblables à Ceux qui ont été dé- 
crits dans le» -expériences 1 et 2. 

- ' Désirant oonnaitre si les effets de cette huile étaient 
dos à la vauquelinej on la traita à plasieurs re* 
priica et 4 firoifd par de Téther rectifié , qui ne farda 
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pas k séparer une matière blanche^ erisfaQiB^ ^ qnf 
Pon reconnnf étrecetaicajkj*, l'huile aÎBsi^ééfaarcFssée 
de la Tauqùelînè y n'agissaitplussur les piémes ani^ 



•) 



iKxpériences faites mpe& It^is^MgmUt de noix ' 
comique €Â de\fiiv0 dé \S49mèrfIg/»àcéi 

y, .'r»»'f:.»t I. '.i'»- 

on fit prendre i^t^pcac^pm fl'Xndfi'hiift.graiw d'ext 
trait de l^s^AtScUnt Ignçiii^e^,y ojfy^n^ ^te(Ç^^mûsn% 
par raction de l'alcq^J à.48 /J(pgf|Ç|;.,^^^^ 
tenait l'huile grasse et l'e^i:eetif.;;QAiiDM 4XttaiUef 

plus iiptett5ealors(|î^V>^iXHifi|^ît():*«nii»i£d j eUe^dorè-^ 
ren t deux.miaiite$ e^ din|î^ui|^£tsfl|f;]|fVlgressiyfi»4^t » 
de maqière ,€^^^. bo|[it 4*un9 hl9MFQ. Ta^îiiiél élaît 
comme avant rexpérienciÇ.i mm. . . . . . i 

, Cêtite exfén^ç^ réy^élée^^yj^ uj^, «itre «nînial de 
la même espèce , fournit des .réfi^^als amdk>gii«a* 

Eflc^périeifce i^.^ A une heure et demie oi^fita?aIàr 
à ua qoclion d'Inde quatre grsdns d'eitrailt de niM 
vomique. ^tenu directement p^ir r»lc90l» Au.koul 
d*un quart d^lieure, ranimaient niie attaque ^ie té- 
tanos y mais il ëuit parfiiitement jr^étabH une %^dJF« 
après. -, 

Expérience 3.e V'èrsie soir de la m£m^ Jëilrirée^ 
on donna au cochon d'Inde qui fit le sujet de réitpé» 
rience précédente , huit grains, d'extrait de noix iro^ 
mique* Un quart d'hettre aprèshil eut un aoe àa'de lé < 



tSMs * IrflMnrtf) H: fit des sauU «n&s-H^w^^ ei^^s^t^bl 
d'aboré sur ito dofi^ puis sitr le câté ^«Âl r^^te d^O^ 
c»tté positîoa yiou^durs en.prQ»eà.d^9W^ues-iét^ 
niques , et' ne mourut (ja'iiae faeilii)^.^t,d0«ftie'Après^ 
' MxpérieHoe ^.^ Où fit- avaler au iKM$li(Mii-d'Ind(9 
^lii wait servi à faire rexpériéuce i^r^ |'^eîze.^r£^it»# 
d^^raitde five de.&iat-Ignace :.dix minute aprèf 
Fanimal eut des eonvulsions. terribles ^ il faisait.det 
sauts; IvrnsqueB et très 'élevés : il meiirut au bout dit 
trois minutes. *^ 

c Ces 'expérSenees onkcoddnit MiVI. Pelletier et Cat* 
^\eiitO€i k adm^tire que rextrait de noîx voniique:^ et 
eriai de fat févé 4^ Samt-Iguàoe', agisseut de la 
ftiètne mâmJreymais ^»e celui-ci est .plus, actif ^ue 
t'autre sous le* oiéine poids. Ils remarquent axjkuti 
^u*iLa fallu une dos^ prodigieuse d« ces poisous pour 
£|ire pfrir les coebons-d'Inde : eaèJTet' cette mâix»f 
dose suiSt pour jtuer leb cbieus , les chats , les la* 
pjbiSy éties koinmes les plus robustes. 



-—M. le docteur Stiebel vient de découvrir une 
nouvelle espèce de ver intestinal , k laquelle il a donné 
le nom de dyacanthos poljeephalus. Ce ver a été 
lendii vivant, enveloppé dans de la mucosité , par 
un enfant de onie ans , sujet depuis huit années à 
nue allectioa spasinodique voisine de l'épilepsie , et 
pour lequel on employait dans ce moment la valé* 
riaiie et les Heurs de zinc. 

Cet animal est un assemblage d'environ vingt in^ 



/ 
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éffffééi» ) iténtlk 'int nn itaàc ittubman , Xr la 
iiièt^'4c^' ariéopkytes composés, Jj« léte.de cluMaia 
d'etnr' présëoi* deux tentacslés et deux lèpres 
garnies 4Va -peitt crodiet, I^es leoftaonles .portent 
«n derant* des espèces de gniff^s eoraé^ très^cé^r 
rées. lU sont predigéeuseinetit téÉnicttli9&, eomme leii 
bias des polypes : eepeadant ils peuvent non-seule- 
ment »e racconràr, mais encore rentier eft.enz- 
méuies , comme dans nn tnbe f et les>e!odrcÂts *où. ils 
se retirent ainsi s'annoncent par un .léger renflaiT 
néiit» QuaiM l^nîmal garde le^Depos^ les tentacolei^ 
sont appliqués Ton .contre Tautre^et les livres «ele*^ 
vées , de sorte que la cavké' de la bouche se. trouve 
toift à4ak ferynée^ mais loiequ'-il suœ, les tentacules 
sont écartées ««r les cètés, et es. avant. . 

Derrière les lèvres y dans^ la cavité- formée par 
Tadossement des tentacules , est la boùcbe , ari^hdie 
et entourée d'un bourrelet, fl ettsori,àla velouté d« 
Taniroal, an stiçoir, dont rextréh^ité antérieuce est 
un petit tube aspirant, et dont la postérieure, ens# 
dilatant, constitue le canal ai gestif» 

Derrière Toesophage sort une autre partie ^ qu'on * 
doit regarder comraç iWgane génital , lequel se ter- 
mine par une cavité évasée , trilobée. 

Le docteur Stiebel pense que cet animal doit se 
reproduire par un mode de génération qui tiendrait 
le milieu entre la piolificatibn proprement dite , et 
la gemmation. 

Le seul individu qu'il ait été k^m^j^ d'ojb»$erf er ^ 



:I0 ti!09T^ jeii^e' les «mains de M. 'le pi:t3|esieur Blu* 

— M. le docteur Bretdnneao^ médecin en chef de 
J%Àpit|il de TotirSy vieii^t 4® prouver que 1 étude de 
la ph'^siologie comparée peivt être d'une grande utK 
Uié daôfi ta pratique de ta médecine. Les animaux |^ 
e« igéiléra} , pend^ili^; les premiers, momena de leur 
^s.l^Bèe, 0M besoin d'aliinens plus animalisés que. 
4Deux dont ils useront à une époque plus avancée de 
leur yie. Ceft^ .ainsi- qqe le cheval , ;lierf)ivore yar 
anite de soa^ xNrgimisatîon , et manifestant la plua, 
grande aversion pour, toute 'fujbstaiice animale , suce^ 
|e lait 4® ^. ipàré pour première nourriture ; c'est, 
ainsi que des oiseau^: granivores meurent atrophiés ^^ 
si^ avant qu'ils puissent manger seuls , on leur 
diMfine des matières végétales purement et simple* 
menL Le lait de femme est plus chargé de principes 
assimilables , que celui de jument , etc. > etc. On 
peut donc profiter de ces considératioAs générales y 
piiur tâcher d'améliorer lesprt des enfans soumis, & 
un allaitement artificiel ^ et c'est ce qu'a fait avec un 
succès très-marqué ,M. Bretonneau , dans l'hôpital 
de Tours , où la plupart des enfans-trouvés y nourris 
avec du lait de vaphe, succombaient en peu de 
temps à une sorte d*atrophte mésentérique. II a fait 
ajouter à ce lait de très-bon bouillon de bœuf^ et 
depuiâ dix-huit mois environ que sa méthode est 
mise en usage, il a eu la satisfaction de voir, pour 
ainsi dire , disparaître la maladie qui faisait de si 
mombrenses lrietimes«. 



566 BzBi.ioi>iLiL^Htfi« 

'"^^ La Société d'Emulation et d'EncoBi^^flièfit 
pour les sciences et les arts , étaMie li Liège ^ prop^sd 

le stijf'l de prix suivant : 

« Déterminer mieux qn\>n'iie l'a fait jusip/ï 
j» présent , et par des observations précises ^ Texis*» 
» teiice du rhumatisme des muscles qui n^ippar^ 
i tiennent pas exclusivement à la vie animale. Im-^ 
i diquer les mojrens de curation qne ^éelaMf^ cietM 
» affection. ». * ' ' ; ■ 

' Le comité de la Spci^é^^ïlifimrenri-tDai; <)M l^ftt 
Rattache ii bien distinguer les caractères qui Ap'pai!^ 
tiennent à cette espèce de rbiithàtisme , d'avec deun 
qui accompagnetit les autres maludies inflammatoires 
qui peuvent les simuler ou les compliquer. 

Les mémoires devront être sidressé^,' francs d^ 
port^ au secrétariat de la Société , place du Collège | 
avant le premier février 181^, terme de rigueur. ' 



, SifiLiOL6RAPfii£ Française. ^ 

TkàiT^ des Maladies Chirurgicales , et des Opé-i 
rations qui leur conviennent -, par M. le Baron Boyer, 
professeur de chirurgie- pratique a la Faculté de Mé^' 
decine de Paris , chirurgien en cheSadjoint de I*h6« 
pital de la Charité , etc. , etc. Tome sijciéme» 
(Le tome sept! èmie paraîtra au commencement de 
1819.) Paris-, 1818. Ghe^ F Auteur, rue de Gre- 
nelle ,, faubourg Saint-Germain, N.o 9; Migneret, 
'^ imprimeur-libraire, rue du Dragon, fiiubourg Saint- 
Germain , N.o io. Piîx, 6 fr. 

Les six yolumes se yendent 36 fr. ' ' 



B I-B.I.-I O O R k'PHlB. 36f 

j^^^Manoel^MÈàax minérales de France y àrusage 
des médecitni %l d^ malades qui les frét|n entent y 
CQntcnanlf iei précaaiionft qa\)n doit prendre avant ^ 
pendant et après l'usage' des eant minérales ; la to-^ 
pograpliie , le tableau d^s sources^ les propriétés 
pbjstques^ chlinîqtifff, médicales , et le'mode d'âd- 
nnnistratioa. des eau'x ; la manière d*en composer 
d'-arlificielles; «ne notice bibliographique ; la des-' 
cri^ioB deS' source^^e Spa , d'Aix-la-Chapelle, 
d'Aixi en 'Savoie ) de Lonsche et def âaint-Gervais ; 
"préx^éàé dit Bapport de- la Faculté de Médecine dé ' 
Paria; par Bh/ Pâtissier , docteur en médecine y an«- 
cien élèv0-^interne de THôtel-Dieu de Pans, mem- 
iNre'de l'Académie de Médecine de Paris, et de la 
Speîéjté d'Instruction Médicale. A Paris, chez Mé- ' 
qtiîgaoBr-Mac^i^y' i^^' de l'jScoIe de 'Médecine , 

k^Fopmtilaîre-Praliqae à Tusage des jeufies^éde- ' 
ciùJBi^, èontenant les médicamens simples et cciripo- 
sé9^; l^s formules officinales et magistrales les plus en 
i]5ag6', dis^^ées en classes^ d'après leurs propriétés 
les plus connues , le catalogue des diverses'eaux mi- ' 
néraleSy disposé également en classes ; et enfin des 
Tables comparatives des poids et mesures ancien^ et 
modernes des diverses nations anciennes et moder- 
nes, français, grecs, latins, arabes, etc.; par M». 
Vignes de Castelblanc , docteur en médecine de la 
j^^culté de Paris, «ncien médecin-ordinaire desiic- 
miea y et membre de la Société de Médecine-Pra-* 
tiqne.de Parif. À Paria j,cbei Chefalil^r^ libmire^ 
rue Hautefeuille , N.o % 



3^ B t B,x I o o & (A. p ut. X s; 

— If'Expérience ]|f édicale ^^ehybctihc^ux illosi^t et 
aax prétentions d'une, nouvelle, sec^tct^ par Jtf. Le- 
roux., de.EeDAes> 4<>^^«i^<' en -médecine. A Faris , - 
chez CrQullebcii, libraire , ruedea Maib^rios, N.o ^. - 
-^Recueil de Mémoires de Médecine, de Chirurgie - 
et de Pharniacie militaires , faisant suite au Journal 
qui paraissait sous le même titre ; rédigé sons Ia.2(ur<^' 
veillance du Conseil de santé i par M. Fournier, mé-^ 
decin, secrétaire du Çouseit d& santé ^ ancien' oU'* > 
rurgien en chef-adjoint des acmées. PuJ>lié par;^ocdre 
d^ Son Excellence le Ministre sjecréUirerd'Stat an : 
département de la guerre. Tome IV^ A Paris ^ ches 
Pànckoucke , impi imeur-librairç , rue Poupée, N»o 17. > 
, • — Alliance d'Hygie et de la Beauté , ou TArt ' 
d'embellir^ d'après les principes de la phj^siulogie; . 
précédé d'un discours sur les caractères physiques et: 
moraux delà femme ^ ses prérogatives et sesdevoira, 
et sur les mœurs et lesv couiuutes des.amsiens, fMX 
J. B. Mège, D.-M. , etc. Un vol. i/i-iai. 1..818. CM* 
l'Auteur, rue de la Chaussée-d'Aiitia;,.N.o S^^iE^n^ 
chard , lil)raire, rue de Sorboi^ne^ N.9 i • Delaunajr, 
au Palais-Royal. Prix, 3|r. 
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